
Obchodní akademie a Střední odborná škola logistická, Opava, příspěvková organizace, 

Hany Kvapilové 20,  746 01 Opava 

 

Žádost o přestup žáka do      .  ročníku 
 

A - Vyplní uchazeč nebo zákonný zástupce uchazeče 

 

Příjmení a jméno žáka:  

 

 

Datum, místo narození a stát: 

 

 

Rodné číslo:  Číslo OP:   

 

Adresa trvalého pobytu: 

 

 

Příjmení, jméno a adresa  

zákonného zástupce  

pro zaslání rozhodnutí 

ředitele o přestupu žáka: 

Telefon: 

 

Obor vzdělávání (kód a název) 

který chcete studovat: 

 

 

Přesný název  a adresa školy,  

ze které uchazeč přestupuje: 

Obor vzdělávání ((kód a název): 

Ročník: 

 

 

V Opavě dne:  

 

 

………………………………………..  ………………………………………… 

Podpis uchazeče     Podpis zákonného zástupce 

 

 

K této přihlášce přiložte kopie vysvědčení za poslední 2 roky základní školy (střední školy) 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

B - Vyplní Obchodní akademie a Střední odborná škola logistická, Opava, p. o.  

 

Uchazeč bude zařazen do třídy: 

Jazyková kombinace žáka:  

Datum zahájení studia:    

 

 

 

 

 

 

 

ID datové schránky: 

 

 

 

 

 


