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PŘESTUP žáka – údaje do školní matriky 

 

Jméno žáka: ……………………………….………………………….……… Rodné číslo: ….….…………..….….. 

Datum nar.: …………….………….. Místo nar.:…………………….…………………………….…..……..……… 

Bydliště trvalé (dle OP*): …………..……………………………………………………..….…..……....….…… 

Korespondenční adresa (je-li jiná než trvalé bydliště):……………………………………………………………….…….….… 

Národnost: …………………..……….….….….…… Státní příslušnost: ………………………...………….….…. 

Dítě je v péči: otce – matky – rodičů – střídavě – jinak: ……………....………. Pojišťovna:…...…….….… 

Cizí jazyk: Aj–Nj –  ……………....  

Údaje podle rodného listu: 

matka (jméno a datum nar.)………………….……………..……………………...…………………………..………….……………… 

otec (jméno a datum nar.)………………..………………………..……………...………………………………………………...……..  

Telefon: (domů) ……………………….……....……(otec) …………........…..…..………..(matka) …..…………………..…..……. 

E-mail:…………………………………….………………………………………………………………………………. 

Zájem o školní družinu (1. st.): ano – ne Zdravotní stav dítěte: …….............................................. 

Zájem o školní jídelnu: ano – ne  

Dítě je vedeno v PPP, SPC*: ano (adresa) ……………………..……………………………….…………. - ne 

Potíže (SVP*, postižení apod.): …………………………………………….……….……………………………… 

PPP, SPC* navrhlo podporu asistentem pedagoga: ano – ne  

  

Příchod ze: ZŠ………………………………………………………………………..………….. 

Důvod přestupu:………………………………………………………………………………………... 

Datum nástupu do nové školy:……………………………………… ročník:……………………… 

 

V Brně dne:…………………..    Podpis zákonného zástupce:……………………….……………… 

 

 
*OP – občanský průkaz, PPP – pedagogicko-psychologická poradna, SPC – speciální pedagogické centrum, SVP – speciální vzdělávací potřeby 
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