
 

 

Jméno a příjmení zákonného zástupce:  

 

Adresa pro doručování:  

 

 

Žádost o přijetí k základnímu vzdělávání 

 

Žádám o přijetí svého syna /dcery 

 

Jméno a příjmení: 

Datum narození:  

Místo trvalého pobytu (nebo místo pobytu u cizince): 

 

k základnímu vzdělávání v základní škole Základní škola a Mateřská škola Opařany, a to od 
1. 9. 2026. 

 

 

 

Místo a datum:  

Podpis:  

 

 

Registrační číslo:  

Základní škola a Mateřská škola Opařany 

Opařany 165, 391 61 

tel.:381 287 049, email: reditel@zs.oparany.cz 

IČO: 708 907 73, ID DS: ah8mf5c, www.zs.oparany.cz 


