
Střední průmyslová škola 

bytem:

obor:

ročník:

obor:

ročník:

Žádám o povolení opakování ročníku pro žáka - žákyni:

datum narození:

nástup dne: 

třída: 

v současné době je žákem - žákyní:

Vyjádření ředitelky školy:

podpis zákonného zástupce

ŽÁDOST O OPAKOVÁNÍ ROČNÍKU SE ZMĚNOU OBORU

V Mostě dne:

a Střední odborná škola 

gastronomie a služeb, 

Most, p. o.

důvod žádosti:

podpis žáka

Jméno a příjmení zákonného zástupce

Vyjádření třídního učitele / ZŘTV:


