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ŽÁDOST O ODKLAD POVINNÉ ŠKOLNÍ DOCHÁZKY 
 

Jméno a příjmení dítěte: 

- datum narození:……………………………………………… 

- rodné číslo:…………………………………………………….. 

- trvalý pobyt:…………………………………………………………………………………… 

 

 

Zákonný zástupce dítěte: 

- jméno a příjmení: …………………………………………………………………………… 

- datum narození:………………………………………………………………………………. 

- trvalý pobyt:………………………………………………………………………………….. 

 

 

Ředitelka školy: Mgr. Marie Syryčanská 

        

 

Žádáme o odklad povinné školní docházky našeho dítěte o 1 rok ve školním roce 

2020/2021.  

 

Důvodem žádosti je: 

 

 

 

 

 

 

 

K žádosti přikládáme doporučení 

 

- lékaře  

- pedagogicko psychologické poradny 

 

 

 

……….………………………… 

     Podpis zákonného zástupce: 

 

 

V Loukově dne……………  

 


