Ředitelství

Základní školy Dřevohostice, okres Přerov, příspěvková organizace

Školní 355

751 14 Dřevohostice

Žádost o přestup žáka z jiné základní školy
Žádáme o přestup své dcery/svého syna ………………………………………………
narozené/-ho ………………………….……..  v ………………………………………….
bytem …………………………………………………………………………………………

dosud žákyně/žáka Základní školy. ……………………………………………………… 
do ………. třídy Vaší školy od 01. 09. 2021
Kontaktní adresa zákonného zástupce  - jméno, adresa, číslo telefonu, e-mail:
………………………………………………………………………………………………….

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

Další důležitá sdělení:
cizí jazyk: angličtina, další cizí jazyk: ……………………………………………………
specifické požadavky..................................................................................................
školní družina...............................zdravotní pojišťovna................................................
jiné ……………………………………………………………………………………………..
V ……………………………….. ………………
..........................................................................

podpis zákonných zástupců 

(Nevyplňují zákonní zástupci.)

Přijato dne 
Rodiče byli seznámeni se stanoviskem školy dne 

…………………………………………………..
ředitel školy

