Základní škola a mateřská škola Šaratice, příspěvková organizace 

Náves 96, 683 52 Šaratice

ŽÁDOST O PŘIJETÍ K ZÁKLADNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ

Přestup žáka dle § 49 zákona č. 561/2004 Sb., školský zákon

Zákonný zástupce 

Jméno a příjmení
…………………………………………………………………………

Bydliště

…………………………………………………………………………

Adresa pro doručování písemností……………………………………………………………

Kontakt (tel., e-mail)
………………………………………………………………………… 
žádá o přijetí dítěte do Základní školy a mateřské školy Šaratice
od …………………………z důvodu………………………………………………………
Jméno a příjmení žáka/žákyně……………………………………………………………….

Datum a místo narození……………………………………………………………….……….

Rodné číslo…………
………………………………………………………………………….

Bydliště……………..
………………………………………………………………………….

Státní příslušnost……………………………………………………………………………….

Zdravotní pojišťovna
………………………………………………………………………….
Adresa školy, odkud žák přestupuje
…………………………………………………………
Ročník/třída

………………………………………………………………………….
V…….…………………dne…………….








……………………………………









      Podpis zákonného zástupce 
