
Střední škola služeb, obchodu a gastronomie – matrika školy dálkové studium 
 
Příjmení a jméno: __________________________________________________________ 
  rodné příjmení – napište pouze pokud nesouhlasí se současným _____________________ 
 
Obor:                     __________________________________________________________ 
 
Rodné číslo:          ____________________Místo narození:_________________________ 
 
Bydliště: PSČ: ______ místo:_______________________ulice, čp.:__________________ 
 
Telefon domů:_________mobil žáka:__________e-mail žáka:_______________________ 
 
Číslo OP: _____________________Státní příslušnost:___________Zdravotní poj.:______ 
 
 
Vyučovaný jazyk na předchozí škole: _________________________ 
 
Předchozí vzdělávání – nejvyšší dosažené vzdělání: ______________________________ 
 
Předchozí působiště – název školy: ____________________________________________ 
 
IZO školy (na vysvědčení):________________________________ 
 
vyučen v oboru  – název oboru + kód: ____________________________________________ 
(pokud již ZZ vykonána) 
 
datum vyučení:__________________________________________ 
 
Dysfunkce – jaká (nutno doložit potvrzením PPP): 
 
S osobními údaji z  tohoto dotazníku bude nakládáno v souladu se zákonem na ochranu osobních údajů, budou využity:  
pro tisk vysvědčení (rodné číslo, místo narození) 
pro vedení školní matriky dle školského zákona (předchozí vzdělávání + osobní údaje + cizí jazyk, zdravotní znevýhodnění) 
pro náhradu škod v případě úrazu (zdravotní pojišťovna) 
 
 

V __________________________dne_________________         podpis________________ 
 
 
 
 
 
 


