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Základní škola a Mateřská škola, Raspenava, okres Liberec – příspěvková organizace,

Fučíkova 430, 463 61 Raspenava
ŽÁDOST O PŘESTUP ŽÁKA ZÁKLADNÍ ŠKOLY DO JINÉ ZÁKLADNÍ ŠKOLY
1. Zákonný zástupce dítěte:

Příjmení a jméno:
.......................................................................................................................

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

2. Adresa:


........................................................................................................................
3. Ředitel školy:
Mgr. Petr Chvojka

Základní škola a Mateřská škola Raspenava

Fučíkova 430

46361 Raspenava

Vážený pane řediteli,
Žádám o povolení přestupu ke dni………………….. ze ZŠ……………………………………………………………………….. 

do Základní školy a Mateřské školy Raspenava 

pro svého syna/dceru…………………………………………………………………………………………………………………………

žáka/žákyni ………………………………………. ročníku

datum narození: …………………………………………………………  

místo narození: …………………………………………………………..

z důvodu ……………………………………………………………………………………………………………………………………………..

V Raspenavě dne ………………………………………………..

……………………..………………………………………


Podpis zákonného zástupce
IČ:
72744189
Tel.: 
482 319 003
E-mail:
skola@skolaraspenava.net



Mobil:
777 977 657
Web:
www.skolaraspenava.cz


