
 Mateřská škola, ul. Klášterecká 1557, 432 01 Kadaň, příspěvková organizace 

 

 

Správní orgán: 

MATEŘSKÁ ŠKOLA, ul. Klášterecká 1557, 432 01 Kadaň, příspěvková organizace 

Sídlo: Klášterecká 1557, 432 01 Kadaň 

Registrační 

číslo: 

Spisová značka:   Č. j.:  

 

*Vyplní rodič čitelným hůlkovým písmem 

Zákonní zástupci účastníka řízení:  

jméno a příjmení (matka): 

  

 

Telefon: 

  

E-mail: 

 

Zákonní zástupci účastníka řízení:  

jméno a příjmení (otec): 

 

 

Telefon: 

  

E-mail: 

 

 

Místo trvalého pobytu: 

 

Adresa pro doručení korespondence 

 je-li jiná než trvalý pobyt: 

 

 

Účastník řízení: 

 

žádají o přijetí dítěte: 

 

Jméno a příjmení dítěte: 

 

 

Datum narození:  

  

Místo narození: 

 

 

Místo trvalého pobytu dítěte:  

 

k předškolnímu vzdělávání v Mateřské škole, ul. Klášterecká 1557, 432 01 Kadaň, příspěvková organizace 

zastoupené ředitelkou Mgr. Bc. Erikou Zelenkovou 

  



 Mateřská škola, ul. Klášterecká 1557, 432 01 Kadaň, příspěvková organizace 

 

 

Datum přijetí dítěte k předškolnímu vzdělávání od:  

Jsem cizincem, který na území České republiky:  

- má povolen dlouhodobý – trvalý pobyt  

- přiznáno dočasné útočiště,  

- žádá o přiznání statutu uprchlíka,  

- požívá diplomatických výsad a imunit). 

 

Speciální vzdělávací potřeby dítěte: 

(např. závažné řečové vady, smyslové, opožděný vývoj, ADHD…).  

 

Žádám o poskytnutí podpůrných opatření dle Doporučení pro 

vzdělávání žáka se speciálními vzdělávacími potřebami (vystavené 

PPP či SPC):  

ANO  NE 

Žádám o zařazení do třídy zřízené podle § 16 odst. 9 školského 

zákona (tzv. logopedická třída):   

ANO  NE 

Dohoda o docházce dítěte do MŠ*: 

(*zákonný zástupce volí způsob přihlášení k docházce, volbou jiné, 

než celodenní umožňuje dalšímu dítěti obsadit místo ve zbývající 

části).   

celodenní * polodenní * 

(uvést přesný čas od – do) 

jiná* 

Prohlášení rodiče, zákonného zástupce dítěte: v souladu s § 876 

odst. 3 zákona č. 89/2012 Sb., občanský zákoník, ve znění 

pozdějších předpisů, v záležitosti dítěte jednám v dobré víře a se 

souhlasem druhého rodiče, zákonného zástupce dítěte. 

Ano* - Ne*(zaškrtněte),a dále doplňte, kdo prohlašuje:   

Jméno, příjmení: ………………………………………………. 

(vypsat čitelným hůlkovým písmem) 

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 MŠ, a to: 

• s podmínkami přijímání dětí k předškolnímu vzdělávání, včetně informování a poučení ve smyslu ustanovení § 21 odst. 1 

vyhlášky č. 27/2016 Sb., o vzdělávání žáků se speciálními vzdělávacími potřebami *ANO – NE 

• s kritérií pro přijímání dětí do mateřské školy**ANO – NE 

Informace o zpracování osobních údajů 

Správce osobních údajů zpracovává tyto údaje dítěte (jméno, příjmení, datum narození, místo narození, rodné číslo, bydliště, zdravotní 

poj. dítěte, zdravotní způsobilost dítěte, jména a data narození sourozenců), u zákonného zástupce se jedná o (jméno, příjmení, adresa, 

doručovací adresa, telefon, zaměstnání, email) Tyto údaje jsou zpracovávány za účelem vedení povinné dokumentace v souladu s 

požadavky nařízení GDPR a se školským zákonem., ve znění pozdějších předpisů. Osobní údaje se nikam nepředávají. Osobní údaje se 

zpracovávají po dobu stanoveno spisovým a skartačním řádem správce. Na správce je možné se k uplatnění práv v oblasti osobních údajů 

obracet, emailem nebo osobně v kanceláři mateřské školy. Výše uvedenými způsoby je možné se v relevantních případech na správce 

obracet za účelem uplatnění práva na přístup k osobním údajům, jejich opravu nebo výmaz, popřípadě omezení zpracování, vznést 

námitku proti zpracování, jakož i při uplatnění práva na přenositelnost údajů a dalších práv podle obecného nařízení o ochraně osobních 

údajů.  

Správcem osobních údajů je Mateřská škola, ul. Klášterecká 1557, 432 01 Kadaň, příspěvková organizace, 43201 Kadaň,  

IČO 70 698 457 

kontakt: tel 474 343 370, +420 736 613 495 e-mail: ms.ctyrlistek.kadan@gmail.com 

Kontakt na pověřence pro ochranu osobních údajů: Ing. Josef Kolařík, tel: 777 319 140, e-mail: dpo.kadan@gmail.com   

Bereme na vědomí, že v případě nepravdivých nebo neúplných údajů může správní orgán původní rozhodnutí zrušit a rozhodnout o věci 

znovu. 

Podpis zákonného zástupce: 

 

 

V Kadani dne………………………… 

Žádost přijala a zaevidovala Mgr. Erika Zelenková 

V Kadani dne:…………………… 

* Přílohy:  
1. Potvrzení lékaře o tom, že se dítě podrobilo stanoveným pravidelným očkováním. 

2. Kopie rodného listu dítěte.  

3. Doporučení školského poradenského zařízení – PPP, SPC (pokud máte pouze doporučení od odborníků ze 

soukromého nebo zdravotnického zařízení, objednejte se včas do školského poradenského zařízení – výše zmíněná 

doporučení vezměte s sebou).  

4. Doklad k povolení pobytu v České republice (v případě cizinců, mimo EU).  


