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ŽIADOSŤ O OSPRAVEDLNENIE ŽIAKA




Zákonný zástupca žiaka:
Meno a priezvisko, titul:.......................................................................................................
Adresa trvalého bydliska:.....................................................................................................
Žiadam o ospravedlnenie  môjho syna/ dcéry:
Meno a priezvisko dieťaťa:............................................................................Trieda:................................
[bookmark: _GoBack] z neprítomnosti na vyučovaní  dňa............................z .............................................................................................................dôvodov. 

Dátum:................................................															...................................................
								podpis zákonného zástupcu
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Mierové námestie 10, 925 51 Šintava	riaditelka@zssintava.sk	IČO 37840517
Tel. 031 789 24 34, 0951 21 52 33	zssintava.edupage.org	DIČ 2021677460
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KRALA SVATOPLUKA
SINTAVA
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ZAKLADNA SKOLA
S MATERSKOU SKOLOU :

KRAIA SVATOPLUKA

SINTAVA




image3.png




