Meno a priezvisko zakonného zastupcu Ziaka, adresa

Riaditel'stvo

Sukromna zakladna Skola
Klastorska 37

054 01 Levoca

VEC
Ziadost’ o vykonanie komisionalnej skii§ky na zakladnej $kole

Tymto ziadam riaditel'stvo Stikromnej ZS, Klastorska 37, 054 01 Levoéa o povolenie
vykonania komisionalnej skusky pre svojho syna / dcéru :

MENO & PIICZVISKO ..evveeiiiieiiieeieeceeeee e , datum narodenia: .....................
ziaka / 71aCKy .......ccccuenne... triedy

z predmetu/ predmetov:

Dévod * :

a) SktiSanie v ndhradnom termine

b) Ziadost' ziaka alebo zakonného zastupcu o preskusanie Ziaka

c¢) Vykonanie opravnej skusky

d) Oslobodenie ziaka od povinnosti dochadzat’ do Skoly

e) Plnenie osobitného spdsobu Skolskej dochadzky

f) Individualne vzdelavanie podl'a § 24 Skolského zékona &. 245/2008 Z.z.

g) Vzdelavanie v zakladnej Skole na ziskanie niz§ieho stredného vzdelania podla § 30 ods. 5
Skolského zékona &.245/2008 Z.z.

DalSsie zdovodnenie:

podpis zakonného zastupcu

*zvolené zdovodnenie zvyraznite



