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                                                                           Základní škola Velký Šenov

                                                                               Mírové nám. 440, PSČ  407 78,

                                                                                                        tel. 412354001, E-mail: info@zsvelkysenov.cz
___________________________________________________________________________

Žádost zákonných zástupců -  pokračovat  ve školní docházce 10.rokem

Jméno zákon. zástupce : ___________________________________________

Trvalé bydliště žáka k 1. 9. 20 :____________________________________
Třída:                    ve školním roce 20.. /  20..

 na základě zákona č. 561/2004 Sb., § 55 odst. 1, žádám o pokračování ve školní docházce 10. rokem našemu (naší)

synovi-dceři  :_____________________________nar.dne _________________________

z těchto důvodů:  

___________________________________________________________________________
Pokud své rozhodnutí změníme, ihned to sdělíme škole.

Zároveň upozorňuji na to, že Váš syn (dcera) již povinnou školní docházku splnil(a) a vztahuje se na něj (ni) §31 zák. 561/2004 Sb.

(2) Ředitel školy nebo školského zařízení může v případě závažného zaviněného porušení povinností stanovených tímto zákonem nebo školním nebo vnitřním řádem rozhodnout o podmíněném vyloučení nebo o vyloučení žáka nebo studenta ze školy nebo školského zařízení. V rozhodnutí o podmíněném vyloučení stanoví ředitel školy nebo školského zařízení zkušební lhůtu, a to nejdéle na dobu jednoho roku. Dopustí-li se žák nebo student v průběhu zkušební lhůty dalšího zaviněného porušení povinností stanovených tímto zákonem nebo školním nebo vnitřním řádem, může ředitel školy nebo školského zařízení rozhodnout o jeho vyloučení. Žáka lze podmíněně vyloučit nebo vyloučit ze školy pouze v případě, že splnil povinnou školní docházku.

Datum: 




___________________________________







              podpis zákonných zástupců

