Jméno a příjmení zákonného zástupce: 
……………………………………………………

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

Kontakty:
…………………………………………………………………………………...


Vážený pane řediteli,
odvolávám se proti rozhodnutí o nepřijetí mé dcery/syna
..........................................…………….............……………………………………………….. (bytem...........................................................................................................................................  datum narození………………………………………………………………………………….)  na Matiční gymnázium Ostrava, příspěvková organizace, Dr. Šmerala 25, 728 04 Ostrava v rámci prvního kola přijímacího řízení konaného do 1. ročníku osmiletého gymnázia (obor vzdělávání 79-41-K/81 Gymnázium) ve školním roce 2017/2018.

Předpokládáme, že ne všichni přijatí uchazeči odevzdají na Vaší škole zápisový lístek, a budete tak moci na uvolněná místa přijmout další uchazeče.

V Ostravě dne ........................................

Podpis zákonného zástupce .......................................................................................................... 

