meno priezvisko, adresa zakonného zastupcu/plnoletého ziaka, telefonicky kontakt, e-mail

Sukromna strednd odborna skola veterinarna
Pod brehmi 6/A
844 20 Bratislava

Bratislava ...........ccocovvevniiiiinnns
Vec: Ziadost’ o opakovanie roénika
DOIU POAPISANG/=A .vveveenieieiicteeteeitet ettt ettt ettt sb et e seeaeese e s et e b sbe st be s b e s beaneeneeneas
Vas ziadam o0 opakovanie ...... ro¢nika pre mojho syna/dcéru .......ocovvvviiiiiiinenese e :
ziaka/-ziacku ........ triedy V Studijnom 0dDOTE ........ccoeiveiiiiiiiieiesiseeee s
V Skolskom 1oku ........ccccervivrnienenn, Lo
DOvOdom mMOjej ZIAAOSLE JB ...o.viiiiiitiiiieiieieiee ettt bbbttt

Za kladné vybavenie d’akujem.

S pozdravom

podpis zakonného zastupcu/plnoletého ziaka



