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  		Jméno a příjmení zákonného zástupce: ______________________________________________
[bookmark: _heading=h.gjdgxs] Adresa pro doručování: __________________________________________________________

Žádost o přijetí dítěte do přípravné třídy

Žádám o přijetí svého syna /dcery
Jméno a příjmení: ________________________________________________________________
Datum narození:   ________________________________________________________________
Místo trvalého pobytu (nebo místo pobytu u cizince):  _______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________

Důvodem k podání žádosti je:
· Odklad povinné školní docházky
· Jiný _________________________________________________________________________
K této žádosti přikládám doporučení školského poradenského zařízení: ______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________

Byl/a jsem seznámen/a s kritérii přijímání dětí do přípravné třídy a způsobem oznámení výsledků.





V Rajhradě dne …………………                                         _________________________________
                                                                                                     podpis zákonného zástupce
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