                                Žádost o odklad povinné školní docházky

1. Žadatel (zákonný zástupce dítěte):

· jméno a příjmení:  ……………………………………………………

· datum narození:  ……………………………………………………...

· místo trvalého pobytu. ………………………………………………..

(popř. jiná adresa pro doručování) …………………………………….

   (telefon: ........................................... e-mail: ..........................................................)

2. Správní orgán (škola):  

            - Základní škola a Mateřská škola Drozdov, okres Beroun

              Drozdov 106, 267 61 Cerhovice
 - Mgr. Eva Peksová, ředitelka školy

3. Účastník řízení (dítě)

· jméno a příjmení dítěte: ……………………………………………………….

· datum narození: ……………………………………………………………….

· trvalé bydliště: …………………………………………………………………

Žádám o odklad povinné školní docházky pro ………………………………………….. 

nar.  …………………… bytem………………………………………………………….

pro školní rok  ………………… z důvodu ……………………………………………….

………………………………………………………………………………………………

Přílohy. 1. Doporučení příslušného školského poradenského zařízení

              2. Doporučení odborného lékaře

Dávám svůj souhlas základní škole k tomu, aby pro účely přijímacího řízení 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 a Evropského nařízení ke GDPR. 

Svůj souhlas poskytuji pro účely vedení povinné dokumentace školy podle zákona č. 561/2004 Sb., školského zákona v platném znění, vedení nezbytné zdravotní dokumentace a psychologických vyšetření, Souhlas poskytuji na celé období školní docházky mého 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 Evropského nařízení ke GDPR.
V ……………………dne …………                              …… …………………………… 
                                                                                         podpisy zákonných zástupců dítěte

