
Titul meno a priezvisko zákonného zástupcu, ulica a číslo domu, PSČ, miesto

Gymnázium Terézie Vansovej
PaedDr. Klaudia Satkeová
riaditeľka školy

17. novembra 6
064 01 Stará Ľubovňa
Vec

Žiadosť o uvoľnenie z vyučovania na 3 a viac dní

Vážená pani riaditeľka ,

obraciam sa na Vás so žiadosťou o uvoľnenie z vyučovania   môjho syna/mojej dcéry( .............................................................................….., žiaka/žiačky( .................... triedy, 
v termíne od................................... do ........................................... . 

Dôvodom je .......................................................................................................................................... ............................................................................................................................................................... ...............................................................................................................................................................
Za vybavenie žiadosti vopred ďakujem.
S pozdravom
V Starej Ľubovni dňa                                                ........................................................
                                                                                         Podpis zákonného zástupcu      
( nehodiace sa preškrtnite

