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                                           Běšiny 2, 339 01 Klatovy 

 

 

 
Přijato dne ……………………………... 
 
Registrační číslo………………………. 
 
Č. jednací……………..………………... 

 

 

 

ŽÁDOST O PŘIJETÍ DÍTĚTE K PŘEDŠKOLNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ 
na školní rok ……………………………. 

 
 

Podle ustanovení § 34 zákona č. 561/2004 Sb. o předškolním, základním, středním, vyšším 
odborném a jiném vzdělávání (školský zákon). 

 
Údaje o dítěti 

Jméno a příjmení  

Datum narození  

Státní občanství  

Trvalého bydliště  

Doručovací adresa 
(pokud je odlišná) 

 

 
Údaje o zákonných zástupcích 
Matka 

Jméno a příjmení  

Trvalé bydliště  

Telefon  

E-mail  

 

Otec 

Jméno a příjmení  

Trvalé bydliště  

Telefon  

E-mail  



Základní škola a Mateřská škola Běšiny, okres Klatovy, příspěvková organizace 

                                           Běšiny 2, 339 01 Klatovy 

 

 

 

 

Žádáme o přijetí dítěte na celodenní docházku.  
Pokud bude se zákonnými zástupci dítěte domluven jiný typ docházky, než je celodenní, bude 
s nimi sepsána „Dohoda o docházce dítěte do mateřské školy“, která bude součástí spisu 
dítěte.  
 
 

Zákonní zástupci dítěte se dohodli, že záležitosti spojené s přijetím dítěte k předškolnímu 
vzdělávání bude vyřizovat zákonný zástupce: 

 

…………………………………………………………….. 

                (uveďte jméno a příjmení) 

 

 
Prohlášení zákonných zástupců:       
1. Prohlašuji, že výše uvedené údaje jsou pravdivé. Jsem si vědom(a) toho, že uvedení nepravdivých 
údajů může vést k dodatečné změně v rozhodnutí o přijetí dítěte k předškolnímu vzdělávání. 
2. Prohlašuji, že jsem byl(a) seznámen(a) s kritérii přijímání dětí k předškolnímu vzdělávání v MŠ.  
3. Prohlašuji, že evidenční list s vyjádřením dětského lékaře doručím do MŠ do tří pracovních dnů od 
podání žádosti o přijetí dítěte. Přijato může být pouze dítě, které se podrobilo stanoveným pravidelným 
očkováním, má doklad, že je imunní nebo se nemůže očkování podrobit pro trvalou kontraindikaci dle 
§50 zákona č. 258/2000Sb. , o ochraně veřejného zdraví ve znění pozdějších předpisů (nevztahuje na 
dítě, které se hlásí k povinnému předškolnímu vzdělávání). Pokud nebude evidenční list  doručen, bude 
správní řízení přerušeno.  

4. Dávám svůj souhlas mateřské škole Běšiny k tomu, aby  zpracovávala a  evidovala osobní údaje a 
ostatní citlivé údaje mého dítěte ve smyslu všech ustanovení zákona č.101/2000Sb. o ochraně osobních 
údajů v platném znění a zákona č. 133/2000 Sb., o evidenci obyvatel a rodných číslech          v platném 
znění a ve smyslu Evropského nařízení GDPR. Svůj souhlas poskytuji pro účely vedení povinné 
dokumentace školy podle zákona č.561/2004 Sb., školského zákona v platném znění, statistické účely, 
vedení nezbytné zdravotní dokumentace a provedení psychologických vyšetření, pro zřizovatele školy, 
Policii ČR, pro pořádání mimoškolních akcí školy, úrazové pojištění dětí, zveřejňování údajů a fotografií 
mého dítěte v propagačních materiálech školy, včetně internetových stránek školy a pro jiné účely 
související s běžným chodem školy. Souhlas poskytuji na celé období předškolní docházky mého dítěte 
na této škole a na zákonem stanovenou dobu, po kterou se tato dokumentace ve škole povinně 
archivuje. Byl jsem poučen o právech podle zákona č.101/2000Sb. 
 

 

V ................................................................           Dne .................................................  
 
 
Podpisy zákonných zástupců:  
 
.............................................................................   .............................................................…… 
 
 


