
DOPRAVNÍ PODNIK MĚSTA PARDUBIC A.S. 
TEPLÉHO 2141, 532 02 PARDUBICE 

 

POTVRZENÍ O PLNĚNÍ POVINNÉ ŠKOLNÍ DOCHÁZKY 
 

VYPLŇTE HŮLKOVÝM PÍSMEM! 

 
příjmení 
 
jméno 
 
datum narození 
 
ulice      číslo popisné 
 
PSČ   obec 
 
Prohlašuji, že jsem uvedl(a) správné a pravdivé údaje a že splňuji podmínky 
uvedené v § 36 zákona č. 561/2004, Školský zákon. 
 
datum               podpis žadatele 
 

POTVRZENÍ ŠKOLY 
Potvrzujeme, že výše uvedený a podepsaný žadatel na tomto potvrzení plní 
povinnou školní docházku. 
 
ročník      školní rok          /  
 
Název a adresa školy 

 

 

 

 
Razítko a podpis oprávněné osoby školy a datum 


