
 

       Meno a priezvisko zákonného zástupcu žiaka /žiaka/**, bydlisko, číslo telefónu, e-mail 
 
 
 
 
 
 

Spojená škola 
Hattalova 471 
027 43 Nižná 

 
 
 
 
 
 
V ................................ dňa ............................. 

 

 
 
VEC: 
Žiadosť o vydanie odpisu vysvedčenia . 

 
 
Žiadam týmto o vydanie odpisu vysvedčenia zo šk. roku .............................................................

 
    pre žiaka: 

 
    Meno a priezvisko žiaka .............................................................................................................. 

 
    narodený ....................... miesto narodenia ................................ rodné čislo ............. / .......... 
 
    ……. ročníka študijného /učebného/odboru* …............................................................................ 
 
   v šk. roku ............. / ............. triedny učiteľ …...................................................... 

 
   Dôvodom mojej žiadosti je: 

 
   ...................................................................................................................................................... 

 
   Zároveň dávam súhlas s použitím mojich osobných údajov na tento účel. 
 

 
 
 
   Za kladné vybavenie žiadosti ďakujem 

 
S pozdravom  

 
.............................................................. 

 

podpis zákonného zástupcu žiaka /žiaka/** 
 
 
 
 

 
 
.............................................................. 
 

podpis  
 
 
*Kód a názov študijného /učebného/ odboru 

** U neplnoletého žiaka podpis zákonného zástupcu 

Odpis vysvedčenia č. ............................. prevzal 
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