
Žádost o povolení pokračování v základním vzdělávání  

 

 

Žádáme o povolení pokračovat v základním vzdělávání na vaší základní škole pro 

našeho syna/dceru ve školním roce 20..../20…..  

Žák/žákyně: 

Příjmení, jméno:……………………………………… Třída:………………………………     

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

Místo trvalého pobytu:………………………………………………………………………. 

 

 

Odůvodnění žádosti: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Zákonný zástupce dítěte: 

Příjmení, jméno, titul:…………………………………………………………………………  

Místo trvalého pobytu: ………………………………………………………………………. 

Telefon:………………………………                    E-mail:…………………………………    

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

podpis zákonného zástupce dítěte 
 

 

 


