
JUBILEJNÍ ZÁKLADNÍ ŠKOLA 
 SVATOVÁCLAVSKÁ VE  STRÝČICÍCH 

Strýčice 13, 373 41 Strýčice 

 380427838       skola@zsstrycice.cz 
 

 

 

ŽÁDOST O PŘESTUP DO JUBILEJNÍ ZÁKLADNÍ ŠKOLY 

SVATOVÁCLAVSKÉ VE STRÝČICÍCH 

 

Zákonní zástupci dítěte 

Jméno a příjmení matky: 

Adresa a telefon: 

 

Jméno a příjmení otce: 

Adresa a telefon: 

 

 

Jako zákonní zástupci (jméno a příjmení dítěte)………………………………………….,  

nar. ………………………, trvalý pobyt …………………………………………………, 

Vás žádáme o přijetí do Jubilejní základní školy svatováclavské ve Strýčicích k plnění 

povinné školní docházky s nástupem od …………………. do ……… ročníku.   

 

 

 

V ………………………………………dne……………… 

 

 

 

 

podpis zákonných zástupců: 

 


