
 

(meno a priezvisko žiaka/žiačky, dátum narodenia, adresa) 

 

ŽIADOSŤ O PRESTUP A PRIJATIE ŽIAKA/ŽIAČKY  

 

Žiadam o prestup a prijatie môjho syna/ mojej dcéry* v školskom roku: _________________________ 

Prestup zo školy:    __________________________________________________________________  

(názov školy, ročník)                                                       

Prestup na školu: ____________________________________________________________________ 

(názov školy, ročník)                                                       

Dôvod prestupu: 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

 

Dátum: ____________________________ 

 

_____________________________                                                             

                   Podpis zákonného zástupcu                                                                                      

 

Prílohy k tejto žiadosti: nepovinné: rozhodnutie o prijatí na pôvodnú školu, kópie vysvedčení a iné  

 

VYJADRENIE RIADITEĽKY ŠKOLY:  

SÚHLASÍM        NESÚHLASÍM *                                                     ________________________________ 

                                                                                                  PaedDr. Lenka Takáčová 

                                                                                                                           riaditeľka školy                                                                                                                                                                                                                               

 (*nehodiace sa prečiarknite) 


