Základní škola a Mateřská škola, Jilemnice, Komenského 103, příspěvková organizace

            tel.: 725 346 389                  e-mail: zvs.jilemnice@centrum.cz                    IČO: 708 399 21

_________________________________________________________________________________


Žádost o přestup žáka z jedné základní školy do jiné základní školy

č. j. : 

Zákonný zástupce dítěte: 

Datum narození:

Místo trvalého pobytu:

Žádám o přestup svého syna/dcery ……………………………………………

ze ZŠ ………………………………….. do základní školy, jejíž činnost vykonává Základní škola a Mateřská škola, Jilemnice, Komenského 103, příspěvková organizace.

Doplňující informace zákonného zástupce k žádosti:

Dne:                                                              ……………………………………….

                                                                        podpis zákonných zástupců dítěte
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