.............................................................................................................................................
(Meno, priezvisko, adresa, tel. kontakt  zákonného zástupcu)

ZŠ s MŠ, A.Felcána 4, Hlohovec
Ul. A. Felcána 4
920 01 Hlohovec
Vec

Žiadosť o uvoľnenie z vyučovania

Žiadam o uvoľnenie z vyučovania  môjho syna (moju dcéru)................................................,

žiaka (žiačku)......................triedy v dňoch od....................................do......................................

z dôvodu mimoriadnych udalostí v rodine.
Za vybavenie žiadosti vopred ďakujem.

S pozdravom


Hlohovec: .........................................







..............................................................








    Podpis  zákonného  zástupcu
