
Základní škola a Mateřská škola Jarov, Praha 3 

  V Zahrádkách 48/1966, Praha 3 
      příspěvková organizace 

                                                
 

                                                            

ŽÁDOST O PŘIJETÍ K ZÁKLADNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ 
PŘESTUP ŽÁKA Z JINÉ ŠKOLY 

 

1. zákonný zástupce dítěte 
jméno a příjmení……………………………………………………………………………………………… 
adresa..……………………………………………………………………………………………………………. 
telefon…………………………………………………..email……………………………………………….. 
 
2. zákonný zástupce dítěte 
jméno a příjmení……………………………………………………………………………………………… 
adresa..……………………………………………………………………………………………………………. 
telefon…………………………………………………..email……………………………………………….. 
 
Žádám o přijetí dítěte………………………………………………………………………………………. 
                                                                                                         jméno a příjmení 
datum narození……………………………………………………………………………………………….. 
trvalé bydliště………………………………………………………………………………………………….. 
k povinné školní docházce na ZŠ a MŠ Jarov, V Zahrádkách 48/1966, Praha 3 
od………………………………………….z důvodu……………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
Škola, kterou v současné době dítě navštěvuje (adresa, kontakt)………………………. 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
 
V Praze dne……………………………     Podpis zákonného zástupce…………….……………. 
 

 
 

V Zahrádkách 48/1966, 130 00 Praha 3  tel.: 284 860 650 www.zsjarov.cz 

IČO: 63831449  ID dat. sch. 65py9vp  email: kancelar@zsjarov.cz 
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