
Zákonný zástupca ................................................................................................................. 
 
Bytom  .............................................................................. PSČ .................................... 
 
Kontakt          ......................................    e-mail .................................................................... 
 
 
 
  V  .............................. dňa ........................     
 
                                                                                               
                                                                                                           Základná škola, Družicová 4 
                                                                                                           Mgr. Jozef Varga 
                                                                                                           riaditeľ školy                                                                                                      
                                                                                                          040 12 Košice 
 
 
Vec  
Žiadosť o povolenie komisionálnej skúšky 
 
 

Žiadam týmto o povolenie komisionálnej skúšky môjho syna/dcéry     

................................................... narodeného ........................... rodné  číslo ................................... 
bytom ............................................................................................................. žiaka …...……. triedy 

 z vyučovacieho predmetu  
.......................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................ . 
 
 
Odôvodnenie : 
 
Neprospievanie v predmete v 2. polroku. 

 
             

S pozdravom 
 
          ........................................... 
             podpis zákonného zástupcu 
 
 
                                                                                            
 ......................................... 

  podpis zákonného zástupcu  
                                                                                                                                                                                                        
 


