
................................................................................................................................................................
    Meno a priezvisko zákonného zástupcu, adresa bydliska, telefonický kontakt

Škola:
Gymnázium sv. Jána Bosca
Trenčianska 66 / 28
01851 Nová Dubnica Dátum: …...............................................

Vec: Žiadosť o zohľadňovanie …....................................................................................................

Dovoľujem si Vás požiadať o zohľadňovanie…........................................................................

môjho dieťaťa: …...................................................................................................................................

narodeného dňa …......................................., žiaka / žiačky …............................... triedy Vašej školy, 

na základe doporučenia …................................................................................................................... .

K žiadosti prikladám správu z odborného vyšetrenia.

Za kladné vybavenie mojej žiadosti Vám vopred ďakujem.

S pozdravom

….........................................................................
              podpis zákonného zástupcu

Príloha: 1. …................................................................................................................................

2. …................................................................................................................................

3. …................................................................................................................................


