
Základní škola a Mateřská škola Kosova Hora 

Kosova Hora 85, 262 91 Kosova Hora 

IČ: 75030471 

 

 

Č. j.: ___ / 20_____ 

 

Pan/paní (zákonný zástupce): ________________________________ datum nar. ______________ 

Trvalé bydliště _________________________________________________________________________________ 

Žák / žákyně (jméno a příjmení): ______________________________ datum nar. ______________ 

Trvalé bydliště _________________________________________________________________________________ 

 

 

ŽÁDOST O PŘIJETÍ (PŘESTUP) ŽÁKA 

 

k základnímu vzdělávání do ___. ročníku školy Základní škola a Mateřská škola Kosova Hora                

ve školním roce __________ / __________ od  __________________. 

V současné době moje dítě navštěvuje (název a adresa školy): 

 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 

Souhlasím, aby osobní údaje byly shromažďovány a zpracovávány dle zákona č. 101/2000 Sb. 

 

V _________________________ dne __________  

 

         __________________________ 

          podpis rodičů (zákonných zástupců) 

 

 

Žádost byla přijata dne ___________  

          ___________________________ 

             Mgr. Robert Kohout, ředitel školy 


