
Dohoda o jiném termínu úplaty za vzdělávání  
 

uzavřená podle § 8 odst. 4 vyhlášky 71/2005 Sb., o základním uměleckém vzdělávání, ve znění novely vyhláškou č. 
70/2019 Sb. (dále jen vyhláška), a v souladu se zákonem č. 71/1967 Sb., o správním řízení (správní řád)  

mezi 
Základní uměleckou školou Leoše Janáčka Havířov, p. o. , se sídlem: Jaroslava Vrchlického 1471/1a, Havířov – Podlesí 

a 
 
panem/paní (jméno a příjmení)……………………………………………………………………..bytem …….………………………………... 
 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
který (á) je zákonným zástupcem žáka (žákyně)…………………………………………………………………………………………………, 
 
který (á) studuje obor/nástroj……………………………………………………..…………ve třídě uč. ………………………………………. 
 
V souladu s ust. § 8 odst. 1 vyhlášky je stanovena úplata za vzdělávání pro školní rok 2024/2025 ve výši ………………Kč. 
 
Na základě § 8 odst. 4 vyhlášky je se zákonným zástupcem dohodnut tento splátkový kalendář k úhradě úplaty  
za vzdělávání:   
I. pololetí školního roku 2024/2025  nejpozději k 9. prosinci 2024. 
 
Termín  
splátky Kč  Termín  

splátky Kč  Termín  
splátky Kč  Termín  

splátky Kč  Termín  
splátky Kč  

          
 
 
II. pololetí školního roku 2024/2025  nejpozději k 31. květnu 2025. 
 
Termín  
splátky Kč  Termín  

splátky Kč  Termín  
splátky Kč  Termín  

splátky Kč  Termín  
splátky Kč  

          
 
 
Úhrada úplaty se provádí na bankovní účet ZUŠ: 41436791/0100. 
Zákonný zástupce bere na vědomí, že k úhradě celkové výše úplaty je povinen, i kdyby žák ukončil vzdělávání v průběhu 
školního roku, s vyjímkou ukončení studia dle ust. § 7 odst. 2 písm c) vyhlášky z důvodů hodných zvláštního zřetele, 
zejména zdravotních.  
V případě nedodržení termínu splátek, bude postupováno dle § 7 odst. 2d)vyhlášky: Žák přestává být žákem školy 
v případě, že zákonný zástupce nezletilého žáka nebo zletilý žák neuhradí úplatu za vzdělávání ve stanoveném termínu  
a ani ve lhůtě stanovené ředitelem školy podle § 8 odst. 5.   
 
V Havířově, dne …………………………..……. 
 
 
 
………………………………………………………..….    …………………………………………………. 
     podpis zákonného zástupce žáka     Ing. Anna Mikulová  
             ředitelka ZUŠ  


