
Základní škola, Most, Okružní 1235, příspěvková organizace 

IČO: 47326417 

tel: 910 190 280, e-mail: reditel@18zs.cz  

 

 

 

Věc: Žádost o dokončení základního vzdělání 
 

 

Žádám o dokončení základního vzdělání pro syna (dceru): 

 

Jméno a příjmení: ………………………………………………………………………………. 

Datum narození: ………………………………………………………………………………... 

Rodné číslo: …………………………………………………………………………………….. 

Bydliště: ………………………………………………………………………………………... 

Jméno a příjmení otce: …………………………………………………………………………. 

Bydliště (pokud není shodné s bydlištěm žáka):………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………........... 

Jméno a příjmení matky: ……………………………………………………………………….. 

Bydliště (pokud není shodné s bydlištěm žáka):………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………........... 

 

V Mostě dne……………………..    …………………………………… 

        čitelný podpis zákonného zástupce 

 


