
 

 

                            Žádost o přijetí dítěte k základnímu vzdělávání     
 

 

 

 

Žádám tímto o přijetí mého dítěte k základnímu vzdělávání v Základní škole Oslavany, okres Brno-venkov, 

Hlavní 43, 664 12 Oslavany.  

 

Docházka v ZŠ Oslavany bude zahájena dne 2. září 2024. 

 

 

Jméno dítěte:  ………………………………………………………………………………………………. 

 

 

Datum narození:  …………………………….      Rodné číslo:       …………………………………………...                  

 

 

Místo narození:        …………………………………        

 

 

Adresa trvalého pobytu dítěte:  ………………………………………………………………………………….. 

 

 

Jméno zákonného zástupce 1:  …………. ……………………………………………………………………… 

 

 

Adresa trvalého pobytu zákonného zástupce 1:  ...……………………………………………………………… 

 

 

Telefon: …………………………………      E-mail: …………………………………………………………. 

 

 

Jméno zákonného zástupce 2:  ……….. ……………………………………………………………………….. 

 

 

Adresa trvalého pobytu zákonného zástupce 2:  ...……………………………………………………………… 

 

 

Telefon: …………………………………      E-mail: …………………………………………………………. 

 

Předchozí vzdělávání (MŠ, kterou dítě navštěvovalo)………………………………………………………….. 

 

 
 

 

 

Výše uvedené údaje slouží v souladu se zákonem č. 561/2004 Sb., v platném znění k vedení povinné dokumentace školy. 

 

 

 

Oslavany dne:……..………….                                           Podpis zákonného zástupce: …………………… 

 

 

 


