
Gymnázium Karla Čapka Dobříš
RNDr. Jiří Kastner
Školní 1530, Dobříš

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

Třída: ...................................

ŽÁDOST O ZMĚNU SEMINÁŘE*

vyučující semináře, kam chce žák přestoupit: 
souhlasím / nesouhlasím .................................................................................................................

jméno, příjmení, podpis

vyučující semináře, kde je žák nyní zapsán:
souhlasím / nesouhlasím .................................................................................................................

jméno, příjmení, podpis

třídní učitel:
souhlasím / nesouhlasím .................................................................................................................

jméno, příjmení, podpis

ředitel gymnázia:
souhlasím / nesouhlasím  RNDr. Jiří Kastner ..............................................................................

 podpis

Datum podání žádosti: .................................

Podpis žáka:..................................................

* - žák uvede důvod přestupu na jiný seminář
   - uvede přesné datum, od kterého bude navštěvovat nový seminář
   - žádost prodiskutuje s vyučujícími obou seminářů; určí se podmínky přestupu (dodatečné zkoušky, práce aj.)
   - přestoupit lze pouze v září a říjnu; v případě 3. ročníku a septimy také v únoru

Po finalizaci (s podpisy všech zúčastněných osob) žádost předá žák do kanceláře školy. Doporučuje se, aby 
si žák nechal kopii své žádosti.


