
Základní škola, Základní umělecká škola a Mateřská škola Stachy 

 

ŽÁDOST O PŘIJETÍ DÍTĚTE KE VZDĚLÁVÁNÍ V ZUŠ 

Obor výuky: ............................................. 

Hlavní předmět: ......................................... 

 
I. 

 

Zákonný zástupce dítěte: 

 

Jméno a příjmení: ……………………………………………………..……………………………………………………………………… 

Místo trvalého pobytu:……………………………………………………………………………………………………………………… 

Telefonní číslo: …………………………………………………………… 

e-mail: ……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

II. 

Ředitel školy: 

 

Jméno a příjmení:  Mgr. Michal Marek 

Škola:   Základní škola, Základní umělecká škola a Mateřská škola Stachy 

38473    Stachy 253 

 

Žádám o přijetí dítěte: 
 

Jméno a příjmení: ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Datum a místo narození: …………………………………………………… Rodné číslo: ………………………………………..…… 

Bydliště: ………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………… 

 

ke vzdělávání v základní umělecké škole, jejíž činnost vykonává 

Základní škola, Základní umělecká škola a Mateřská škola Stachy 

ve školním roce 20__/20__ 

 

Doplňující informace k žádosti: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

………………………………………    …………………………………………………………………………………… 

      datum a místo      podpis zákonného zástupce dítěte 


