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Žádost o přerušení studia

Žádám o přerušení studia mé dcery – mého syna………………………………………………
narozené/ho dne ………..…..……………….…., žákyně/žáka………………………. ročníku
v době od ………….……do ………………, z důvodu ………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………

V……………………………… dne ………………

……………………………………
[bookmark: _GoBack]Jméno, příjmení (hůlkovým písmem) a podpis zák. zástupce žáka


S přerušením studia souhlasím.
……………………………………
podpis nezletilého žáka
image1.jpeg




