
​Žádost o přijetí dítěte do 1. třídy ve školním roce 2026/27​

​Podle​ ​ustanovení​ ​§​ ​36,​​odstavce​​4​​a​​5​​zákona​​č.​​561/2004​​Sb.,​​o​​předškolním,​​základním,​​středním,​
​vyšším​ ​odborném​ ​a​ ​jiném​ ​vzdělávání​ ​(školský​ ​zákon)​ ​a​ ​podle​ ​zákona​ ​č.​ ​239/2025​ ​Sb.,​ ​zákona​ ​č.​
​267/2025​ ​Sb.​ ​a​ ​vyhlášky​ ​306/2025​ ​Sb.​ ​přihlašuji​ ​k​ ​zápisu​ ​k​ ​povinné​​školní​​docházce​​v​​Základní​
​škole​ ​a​ ​Střední​ ​škole​ ​Otevřeno,​ ​z.​ ​ú.​ ​se​ ​sídlem​ ​U​ ​Školy​ ​225,​ ​294​ ​71​ ​Benátky​ ​nad​ ​Jizerou,​ ​IČ.:​
​04144449​

​DÍTĚ​

​Jméno a příjmení *:​

​Datum*​​a místo narození:​ ​Státní občanství:​

​Rodné číslo:​ ​Zdravotní pojišťovna:​

​Adresa trvalého pobytu*:​

​Škola, ve které se dítě vzdělává v předškolním roce / na dítě se povinné školní vzdělávání nevztahuje*:​

​Adresa spádové školy dítěte:​

​Všechny podstatné informace aktuálně ovlivňující vzdělávání dítěte (zdravotní či jiná omezení,​
​vzdělávání v zahraničí apod.):​

​*) údaje opatřené hvězdičkou jsou povinné​



​Pro docházku preferujeme pobočku (zakroužkujte možnost):​

​Benátky nad Jizerou, Pražská 161 / Dlouhá Lhota u Mladé Boleslavi 70 / vyhovují nám obě​

​ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE DÍTĚTE​

​Jméno a příjmení*:​

​Adresa*​​:​

​Telefon:​ ​E-mail:​

​ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE DÍTĚTE​

​Jméno a příjmení*:​

​Adresa*​​:​

​Telefon:​ ​E-mail:​

​V případě, že je uveden pouze jeden zákonný zástupce, škola postupuje v dobré víře, že jsou oba​
​zákonní zástupci v souladu s nástupem dítěte do Základní školy a Střední školy Otevřeno, z. ú.​

​Byl/a jsem poučen/a o dalších možnostech rozvoje dítěte před nástupem ke školní docházce.​

​Potvrzuji​​správnost​​zapsaných​​údajů​​a​​dávám​​svůj​​souhlas​​základní​​škole​​k​​tomu,​​aby​​zpracovávala​​a​
​evidovala​ ​osobní​ ​údaje​ ​a​ ​osobní​ ​citlivé​ ​údaje​ ​mého​ ​dítěte​ ​ve​ ​smyslu​ ​všech​ ​ustanovení​ ​zákona​ ​č.​
​101/2000​​Sb.,​​o​​ochraně​​osobních​​údajů​​v​​platném​​znění.​​Dále​​dávám​​škole​​svůj​​souhlas​​k​​tomu,​​aby​
​s​ ​mým​ ​dítětem​ ​mohl​ ​v​ ​rámci​ ​prevence​ ​sociálně​ ​patologických​ ​jevů​ ​pracovat​ ​psycholog,​ ​speciální​
​pedagog​​a​​další​​odborní​​pracovníci​​z​​oblasti​​psychologických​​služeb,​​sociálních​​a​​obdobných​​služeb.​
​Jde o činnosti v rámci výchovně vzdělávacího programu školy.​

​Svůj souhlas poskytuji pro účely vedení povinné dokumentace školy podle zákona​
​č.​ ​561/2004​ ​Sb.,​ ​školského​ ​zákona,​ ​v​ ​platném​ ​znění,​ ​vedení​ ​nezbytné​ ​zdravotní​ ​dokumentace,​
​pořádání​​mimoškolních​​akcí​​školy,​​přijímací​​řízení​​na​​střední​​školy,​​úrazové​​pojištění​​žáků,​​zveřejňování​
​údajů.​ ​Souhlas​ ​poskytuji​ ​na​ ​celé​ ​období​ ​školní​ ​docházky​ ​svého​ ​dítěte​ ​na​ ​této​ ​škole​ ​a​ ​na​ ​zákonem​
​stanovenou​ ​dobu,​ ​po​ ​kterou​ ​se​ ​tato​ ​dokumentace​ ​na​ ​škole​ ​povinně​ ​archivuje.​ ​Byl​ ​jsem​ ​poučen​ ​o​
​právech​ ​podle​ ​zákona​ ​č.​ ​101/2000​ ​Sb.​ ​a​ ​Obecného​ ​nařízení​​o​​ochraně​​osobních​​údajů​​(2016/679)​​-​
​GDPR.​
​Byl/a​​jsem​​seznámen/a​​s​​informacemi​​o​​zápisu​​dětí​​do​​Základní​​školy​​a​​Střední​​školy​​Otevřeno,​​z.​​ú.​
​pro​ ​školní​ ​rok​ ​2026/2027,​ ​které​ ​jsou​ ​zveřejněny​ ​na​ ​webu​ ​školy.​ ​Chápu,​ ​že​ ​mnou​ ​vybraná​ ​základní​
​škola je škola soukromá, kde se poskytuje vzdělávání za úplatu.​

​V​ ​dne​ ​Podpis zákonného zástupce*:​

​Přidělené zápisové číslo: ………………………..​


