Základní škola Ústí nad Labem

Hluboká 150

403 31 Ústí nad Labem

ŽÁDOST O PŘESTUP  

dítěte ve školním roce ______/ ______

Žádám o přestup svého dítěte ze základní školy v ………………………………………………

adresa školy ……………………………………………………………….. k plnění povinné školní docházky

v Základní škole Ústí nad Labem, Hluboká 150, příspěvková organizace
Jméno a příjmení dítěte:  …………………………………..

Den, měsíc a rok narození:  …………………………………    
Místo:  ………………………




Zdravotní pojišťovna: ………………
Bydliště:  ……………………………………………………    
Rodné číslo:  ……………………………..
Jméno a příjmení matky : …………………………
Jméno a příjmení otce: ………………...................

Datum narození:  ………………………………….
Datum narození:  ………………………................

Trvalé bydliště:  …………………………………
Trvalé bydliště:  ………………………………….

Doručovací adresa:  ……………………………….
 Doručovací adresa:  ……………………………..

Telefon:  …………………………………..

Telefon: ………………………………………….

e-mail:  ……………………………………

e-mail:  …………………………………………...

Doplňující informace:  





cizí jazyk, sourozenec/ci, kteří jsou již žáky naší školy/třída:

………………………………………………………………………………………………………………..

Zákonní zástupci se dohodli, že záležitosti spojené s přijetím k zákl. vzdělávání (přestupu do jiné ZŠ, s odkladem školní docházky a jiné) bude vyřizovat zákonný zástupce:






__________________


___________________






     podpis matky



       podpis otce
V Ústí nad Labem dne: ………………………………..
Ředitelka školy: Mgr. Olga Poláková

Škola: Základní škola Ústí nad Labem, Hluboká 150, p.o. 403 31
