
 

 

 

Střední odborná škola – Centrum odborné přípravy a Gymnázium 

190 00 Praha 9, Vysočany, Poděbradská 179/1 

 

T: 266 039 035 

E: copth@copth.cz 

 

 

 

 

Žádám o uznání dosaženého vzdělání pro ………………………ročník 

 

oboru vzdělání …………………………………………………………...………………………….……….…….……….….…..….……….. 

 

K žádosti přikládám tyto dokumenty: ……………………………………………………………………………………….….………….…. 

 

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

 

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

 

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

 

Třída: …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

  

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

 

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

 

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

 

 

 

V Praze dne: ………………………  …….…………...…..………………. 

  podpis žáka 

 

 

 

Záznamy školy: 

 

Žádost doručena dne: ………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Rozhodnutí ředitele školy: ……………………………………………………………………………………………………………………... 

 

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

 

Záznam v matrice provedl dne: ……………………………………………………………………………………………………………….. 

 

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

 

ŽÁDOST O UZNÁNÍ DOSAŽENÉHO VZDĚLÁNÍ  


