Základní škola

Žďár nad Sázavou, Palachova 2189/35, příspěvková organizace
Žádost o odklad povinné školní docházky

Žádám o odklad povinné školní docházky pro školní rok 2009/2010

dítěte …………………………………………………………………

narozeného: ………………………. RČ: ……………………………


bydliště: ………………………………………………………………
z důvodu : 
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………

Žádost bude doložena těmito přílohami:

1. doporučením příslušného školského poradenského zařízení ( PPP nebo SPC)
2. doporučením odborného lékaře

Žďár nad Sázavou                                                   Datum: ………………….
Jméno zákonného zástupce: …………………………………………………….
Podpis zákonného zástupce: …………………………………………………….

