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Z3akladni Skola T. G. Masaryka Moravské Budéjovice

ZAKLADNi $KOLA nam. Svobody 903, 676 02 Moravské Budéjovice
MORAVSKE BUDEJOVICE

tel: 568 408 241, 602 573 145; e-mail: brezina@zsmb.cz, www.zsmb.cz

Zadost o prijeti k zakladnimu vzdélavani
ve Skolnim roce 2025/2026

do zakladni $koly, jejiz ¢innost vykonava ZS T. G. Masaryka Moravské Budé&jovice, ndmésti Svobody 903,
676 02 Moravské Budéjovice, okres Ttebic

Podle ustanoveni § 36 odst. 4 a 5 zdkona ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$sim
odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), zddam o pfijeti k zakladnimu vzdélavani v zakladni Skole.

Udaje o ditéti

PFijmeni a jméno:

Adresa trvalého pobytu:

Datum narozeni:

K zapisu jde dité (zakrouzkujte): poprvé - po odkladu Dité je (zakrouzkujte): pravak - levak

Pfedchozi vzdélavani (zakrouzkujte): MS Jabula MS M. Budéjovice Jind MS:

Zadam o podptrné opatieni (zakrouzkujte): ano - ne
(napt. doporuceni skolského poradenského zafizeni, odborného Iékafe nebo klinického psychologa, pfipadné dalsi
s ohledem na individudlini pfipad — soudni rozhodnuti apod.)

Udaje o zdkonném zastupci

Pfijmeni a jméno:

Adresa trvalého pobytu:

Adresa pro dorucovani:
(pokud se lisi od adresy trvalého pobytu)

Telefonni Cislo:

E-mailova adresa:

Datova schranka:

Zakonny zastupce se u zdpisu prokaze platnym prikazem totoZnosti a pfinese s sebou rodny list ditéte.

V Moravskych Budéjovicich dne: Podpis zakonného zastupce:

Vyplni skola

Datum doruceni: Pocet pfriloh: Registracni Cislo:

Ovéril/a ucitel/ka:
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