
                  Základní škola, Praha 8, Libčická 10 
se sídlem Libčická 10/658, Praha 8 – Čimice, IČO: 60461811 

Tel.: 233551798, e-mail: reditelka@zslibcicka.cz 

 
ŽÁDOST O PŘESTUP 

 
 

Žádám o přestup mého dítěte (jméno): ……………………………………………  
 
rod.č. ……………/……………,         Datum narození:…………………………        
 
Občanství: …………………………… 
 
ke školní docházce do školy od: ……………………… ročník: ……………………  
 
z důvodu ………………………………………………………………………………………… 
 
Mé dítě dosud navštěvovalo ZŠ …………………………………………………………. 
 
………………………………………………………………………………………………………. 
 
s výukou cizího jazyka …………………………  
 
ŠD ano - ne 
 
ŠJ ano – ne                         Zdravotní pojišťovna: …………………………. 
 
Zájmy: …………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………. 
 
Bydliště ……………………………………………………… telefon ………………………. 
 
 
Další sdělení: …………………………………………………………………………………. 
 
 
 



                  Základní škola, Praha 8, Libčická 10 
se sídlem Libčická 10/658, Praha 8 – Čimice, IČO: 60461811 

Tel.: 233551798, e-mail: reditelka@zslibcicka.cz 

 
Zákonný zástupce dítěte:     

 
Jméno a příjmení:                                  Jméno a příjmení: 

 
Telefon:                                                Telefon: 

 
Místo trvalého pobytu:                            Místo trvalého pobytu:    

 
   
 

Ředitel školy:  Mgr. Štěpánka Sýkorová 
 

škola: Základní škola, Praha 8, Libčická 10, se sídlem Libčická  
 

10/658, 181 00 Praha 8 - Čimice      
    
 

 
 
 
Doplňující informace k žádosti: 
 
…………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
V Praze dne ……………              …………………………………………………… 
                                                     podpis zákonných zástupců 

 


