Zakladni §kola a materska Skola J. A. Komenského
v Novém Straseci
Komenského nam. 209, 271 01 Nové StraSeci
tel. 311 240 401, 311 240 400, e-mail: skola@zsnovestraseci.cz

Vazeni rodice,

vas syn (dcera) bude v ¢ervnu koncit dochazku na prvnim stupni zakladni Skoly. Vedeni
Skoly si vas dovoluje touto cestou upozornit na moznost navstévovat i na druhém stupni tfidu
S posilenou vyukou télesné vychovy.

K talentovym zkouskdm se mohou hlasit i Zaci, ktefi na 1. stupni sportovni tfidu
nenavitévovali. Zaci sportovni tfidy budou mit na druhém stupni navyseny pocet hodin télesné
vychovy na 3 nebo 4 tydné. Dalsi informace k u¢ebnim planim sportovni tfidy ziskate na webu
Skoly: zsnovestraseci.cz/pro-rodice/paty-rocnik/.

Ttida je urena pro aktivnd sportujici zaky. Zaci budou do téidy s posilenou vyukou
télesné vychovy zarazovani na zakladé dosazeného bodového zisku v talentovych zkouskach
az do naplnéni kapacity tfidy. Samoziejmym predpokladem zatazeni je dobry zdravotni stav
ditéte, ktery pripadn¢ doporucujeme konzultovat s oSetiujicim lékatem.

Piihlasky ke zkouskam je moZné podavat od 24. biezna do 11. dubna 2025 jednim z téchto
zpusobii:
a) predani pani ucitelce tiidni v 5. ro¢niku,
b) zaslani na mailovou adresu tomas.jun@zsnovestraseci.cz, (neni nutny elektronicky
podpis),

C) zaslani do datové schranky Skoly (afasviu).

Prijimaci zkousky probéhnou dne 25. dubna 2025 od 7:55 v budové ZS a na atletickém
stadionu. Ke zkouSce si zaci pfinesou sportovni tbor a vhodnou obuv. Sledujte
Www.zsnovestraseci.cz, kde v dostate¢ném piedstihu zvetejnime dalsi informace ke zkouskam.
Napli talentové zkousky:

blok A (60 m, 600 m, hod kriketovym mi¢kem), blok B (driblink, $plh, skok z mista, sed-leh,
rychlostné obratnostni test, preskoky pies §vihadlo/min)

V Novém Straseci, 11. 3. 2025 Mgr. Petr Chochola

Zde odstiihnéte

Prihlaska k talentovym zkouskam do tridy Sestého ro¢niku s posilenou vvukou télesné
vvchovy pro $kolni rok 2025/26

THida: oo

Datum narozeni: ................coeeiiinnn...

Skola, kterou zak/zakyné nyni NAVEEVUIE: ..........cvueniiie et e,
BydliSte Zaka/ZAKyne™ . ... .. e

Potvrzuji, ze zdravotni stav mého ditéte dovoluje navstévovat ttidu s posilenou vyukou TV.

Datum: ..................... podpis zdkon. zastupce: ............cc......

tel: o, e-mail: oo

*Nevyplnujte, je-li dité zZakem/Zakyni nasi Skoly.
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