ACADEMY

(Meno a priezvisko zdkonného zdstupcu dietata, adresa trvalého bydliska)

ZIADOST

0 UVOLNENIE Z VYUCOVANIA

Mgr. Sona Svienta, riaditelka

Sukromna spojena Skola

organizacna zlozka: Suikromna zakladna Skola
Rovna 597/15

058 01 Poprad

Poprad

Ziadam tymto pre svojho syna / svoju dcéru ,

nar. ,

bytom )

ziaka / ziacky triedy )

o uvolnenie z vyucovania (od — do)

Dévodom Zziadosti je

ROVNA 597/15, 058 01 POPRAD, IC0: 52108163, DIC: 2120903433

podpis zakonného zastupcu dietata

_____________________________________________________________ -

SUKROMNA SPOJENA SKOLA — ORGANIZACNA ZLOZKA SUKROMNA ZAKLADNA SKOLA

VYJADRENIE RIADITELKY SKOLY

SUHLASIM — NESUHLASIM s uvolnenim

datum a podpis riaditelky Skoly

HOOPO 1”1

( WWW.LIFEACADEMY.SK )
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