Jméno, piijmeni zadatele:

(zdkonny zastupce nezletilého zZdka/zletily Zdk)

Ulice vcetné ¢.p.:

Meésto:

PSC:

Telefon:

Gymnazium a obchodni akademie Maridnské Lazné, p. o.
Mgr. Klara Tesatova

statutarni zastupce Skoly

Ruska 355/7

35301 MARIANSKE LAZNE

\Y

dne

Zadost 0 povoleni preruseni vzdélavani

Vézena pani statutdrni zastupkyné,

zaddam  Vas 0  povoleni  pferuseni  vzdé€lavani

,nar.:

mé

dcery/mého  syna:

, trvale bytem:

Ma dcera/myj syn studuje ve Skolnim roce:

Zadam o preruseni vzdelavani k datu:

Ve tfide:

Davodem podani mé zadosti je:

S pozdravem,

(vlastnorucni podpis Zadatele)

Souhlasim s Zadosti o povoleni pferuseni vzdélavani.

(vlastnorucni podpis nezletilého zZdka)



