
        Mateřská škola Neurazy, okres Plzeň-jih, příspěvková organizace, IČO 750 05 531,  

                                              Neurazy 74, 335 55 Neurazy  

 

Zpracování osobních údajů na žádosti je nezbytné pro splnění právní povinnosti (§ 37 odst. 2 zákona č. 

500/2004 Sb. a § 34 odst. 5 a 6 zákona č. 561/2004 Sb.) a správce údajů je bude zpracovávat pouze v rozsahu 

nezbytném pro vedení správního řízení a uchovávat po dobu stanovenou spisovým a skartačním řádem a dle 

dalších platných právních předpisů.  

ŽÁDOST O PŘIJETÍ K PŘEDŠKOLNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ 

Podle ustanovení §34 zákona č. 561/2004 Sb. o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a 

jiném vzdělávání (školský zákon) ve znění pozdějších předpisů žádám o přijetí dítěte k předškolnímu 

vzdělávání od školního roku 2023/2024 do mateřské školy, jejíž činnost vykonává Mateřská škola 

Neurazy.  

DÍTĚ:  

Jméno a příjmení: ___________________________________________________________________ 

Datum narození: ____________________________________________________________________ 

Místo trvalého pobytu: _______________________________________________________________ 

1. ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE DÍTĚTE:  

Jméno a příjmení: ___________________________________________________________________ 

Místo trvalého pobytu: _______________________________________________________________ 

Adresa pro doručování písemností: _____________________________________________________ 

Kontaktní telefon*: _________________________________________________________________ 

E-mail*: __________________________________________________________________________ 

Datová schránka*: __________________________________________________________________ 

2. ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE DÍTĚTE:  

Jméno a příjmení: ___________________________________________________________________ 

Místo trvalého pobytu: _______________________________________________________________ 

Adresa pro doručování písemností: _____________________________________________________ 

Kontaktní telefon*: _________________________________________________________________ 

E-mail*: __________________________________________________________________________ 

Datová schránka*: __________________________________________________________________ 

* - Nepovinný údaj, jehož vyplněním souhlasí zákonný zástupce s jeho zpracováním pouze pro účel zefektivnění komunikace 

mezi školou a zákonným zástupcem v době přijímacího řízení.  

Zákonní zástupci dítěte se dohodli a svými podpisy potvrzují, že záležitosti spojené s přijetím k 

předškolnímu vzdělávání bude vyřizovat zákonný zástupce: ________________________________  

1. zák. zást. (jméno a příjmení) ________________________________ podpis___________________ 

2. zák. zást. (jméno a příjmení) ________________________________ podpis___________________  

Předškolní vzdělávání k datu: ______________________________________________________ 

DÉLKA DOCHÁZKY:  Celodenní    Polodenní  
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Zákonní zástupci berou na vědomí, že:  

1. Škola shromažďuje údaje o dítěti v souladu s § 28 odst. 2 písm. a), d), g), i) zákona č. 561/2004 Sb., 

o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání (školský zákon), ve znění 

pozdějších předpisů a dále podle zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů, ve znění 

pozdějších předpisů, slouží údaje pro potřeby školy a jsou náležitě chráněny.  

2. Podle § 35 odst. 1 písm. c) zákona č. 561/2004 Sb., může ředitelka školy ukončit docházku dítěte do 

mateřské školy ve zkušební době 3 měsíce od přijetí do mateřské školy, pokud ukončení doporučí 

lékař nebo školské poradenské zařízení.  

3. MŠ může přijmout v souladu s § 34 odst. 5 zákona 561/2004 Sb., o předškolním, základním, 

středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání (školský zákon), ve znění pozdějších předpisů pouze 

dítě, které se podrobilo stanoveným pravidelným očkováním, má doklad, že je proti nákaze imunní 

nebo se nemůže očkování podrobit pro trvalou kontraindikaci (§ 50 zákona č. 258/2000 Sb., o ochraně 

veřejného zdraví, ve znění pozdějších předpisů.  

Zákonní zástupci byli ve smyslu § 36 odst. 3 zákona č. 500/2004 Sb., správní řád, ve znění pozdějších 

předpisů, seznámeni s podklady pro vydání rozhodnutí o přijetí dítěte do mateřské školy, a to:  

1. S podmínkami přijímání dětí k předškolnímu vzdělávání.  

2. S kritérii pro přijetí dětí do mateřské školy.  

3. S možností nahlédnutí do spisu před vydáním rozhodnutí. 

 

 

 

V ________________________ dne ________________________      

 

 

________________________      ________________________ 

Podpis zákonného zástupce/otec           Podpis zákonného zástupce/matka  


