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 Základní škola s rozšířenou výukou tělesné výchovy  

Teplice, Maxe Švabinského 1743  
 417 539 809         e-mail: info@svabinka.cz 

  

ŽŽÁÁDDOOSSTT    OO    OODDKKLLAADD    PPOOVVIINNNNÉÉ    ŠŠKKOOLLNNÍÍ    DDOOCCHHÁÁZZKKYY  
 

 

Podle ustanovení § 37 zákona č. 561/2004 Sb. o předškolním, základním, středním, 

vyšším odborném  a jiném vzdělávání (školský zákon),  žádám o odklad povinné školní 

docházky pro svého syna/dceru : 

 

Jméno a příjmení dítěte : _______________________________________________________ 

 

Datum narození : ___________________Rodné číslo : _______________________________ 

 

Trvalé bydliště : _____________________________________________________________ 

 

Jméno a příjmení matky : ______________________________________________________ 

 

Bydliště : ______________________________________Telefon : _____________________ 

 

Jméno a příjmení otce : ________________________________________________________ 

 

Bydliště : ______________________________________ Telefon :_____________________ 

 

Dítě  NAVŠTĚVUJE – NENAVŠTĚVUJE   mateřskou školu ( uveďte adresu předškolního 

zařízení : ___________________________________________________________________ 

 

Důvod žádosti o odklad : ______________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________ 

 

     

 

 Odklad povinné školní docházky může být povolen pouze na základě odůvodněného 

doporučení od : 

 Školského poradenského zařízení 

 Odborného lékaře nebo klinického psychologa 

     V případě pochybností ze strany vedení školy si ředitel vyhrazuje právo dalších konzultací 

u kompetentních institucí. 

 

Datum:…………………………….. 

 

 

Podpisy rodičů/ ZZ:__________________________________________________________ 

 

 

Podpis pracovníka, který byl přítomen sepsání žádosti : _____________________________ 

 

 

 

 


