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	Miesto odoslania dátum


Žiadosť o povolenie vykonať opravnú skúšku


Vážená pani riaditeľka,

žiadam Vás o povolenie vykonať opravnú skúšku z predmetu – uviesť predmet a polrok, z ktorého som v školskom roku  202x/2x neprospel/a. 

Meno žiaka: 
Dátum narodenia:
Bydlisko:
Trieda:
Študijný odbor:

Za kladné vybavenie žiadosti ďakujem.

S pozdravom
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