
 

 
PROINTEPO – SŠ, ZŠ a MŠ s.r.o.    Datum přijetí žádosti: ___________________ 

Hrubínova 1458/1     Spisová značka: ________________________ 

500 02 Hradec Králové     Číslo jednací: __________________________ 

 

ŽÁDOST O PŘESTUP ŽÁKA Z JINÉ ZŠ 

 

Zákonný zástupce žáka: 

Jméno a příjmení: ___________________________________________________________________ 

Trvalé bydliště: _____________________________________________________________________ 

Doručovací adresa: __________________________________________________________________ 

e-mail: _______________________________________ telefon: ______________________________ 

ID datové schránky ____________ 

 

Vážená paní ředitelko, 

na základě § 49 odst. 1 zákona č. 561/2004 Sb., o předškolním, základním, středním, vyšším odborném 

a jiném vzdělávání (školský zákon), v platném znění, Vás žádám o přestup  

mého syna/dcery ____________________________________________, nar. __________________, 

bytem _____________________________________________________________________________ 

z ________________________________________________________ (název a adresa původní školy) 

ročník _____________, do PROINTEPO – SŠ, ZŠ a MŠ s.r.o., od: _______________________________.  

(škola samostatně zřízená podle § 16 odst. 9 ŠZ) 

 

Důvod žádosti o přestup:  _____________________________________________________________. 

K žádosti přikládám Doporučení školského poradenského zařízení. 

 

Výše uvedené osobní údaje jsou nutné k vedení dokumentace a školní matriky podle § 28 zákona č. 561/2004 Sb., o 

předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání (školský zákon) a při jejich zpracování postupuje škola 

podle zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů. Byl jsem poučen o svých právech ve správním řízení, ve smyslu 

příslušných ustanovení zákona č. 500/2004 Sb., o správním řízení (správní řád) v platném znění, zejména o možnosti nahlížet 

do spisu.  

 

Zákonní zástupci prohlašují, že údaje, které uvedli v žádosti, jsou pravdivé. 

 

V _______________________ dne _________________        ____________________________  

Podpis zákonného zástupce 


