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Žák  
 
Jméno a příjmení: ___________________________________________________________  
  
Místo narození: _______________________ Rodné číslo: ____________________________  
 
Trvalý pobyt: ________________________________________________________________  
 
Škola1 : ____________________________________________________ Ročník2: _______  
 
 
Zákonný zástupce (žadatel)  
 
Jméno a příjmení: ____________________________________________________________  
 
Trvalý pobyt: ________________________________________________________________  
 
Doručovací adresa: ___________________________________________________________  
 
Telefonní číslo: ___________________________ Datum narození: _________________ 
 
 
Podle ustanovení § 49 odst. 1 zákona č. 561/2004 Sb., o předškolním, základním, středním, vyšším 
odborném a jiném vzdělávání (školský zákon), ve znění pozdějších předpisů,  
 

žádám o přestup svého dítěte do základní školy, 
 
jejíž činnost vykonává MyŠkola – svobodná základní škola s.r.o., sídlem Dobromilice 119, 798 25  
 
k datu _________________________.  
 
 
V __________________________________ dne _________________  
 
 
 
 

__________________________________ 
 

podpis zákonného zástupce 

 
1 Oficiální název školy, kterou nyní dítě navštěvuje. 
2 Ročník („třída“), v němž je dítě v den podání žádosti. Školní rok začíná 1. září a až do 31. srpna je žákem nižšího ročníku. 
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