_______________________________________________________________________________
(Zákonný zástupca 1: Meno a priezvisko, trv. pobyt, t.č.)

_______________________________________________________________________________
(Zákonný zástupca 2: Meno a priezvisko, trv. pobyt, t.č.)


Obchodná akadémia
Watsonova 61
040 01  Košice


V ___________ dňa__________



Žiadosť o odpis ročníkového vysvedčenia


Podpísaní zákonní zástupcovia žiaka/žiačky* menom _________________________

nar. _____________ Vás týmto žiadam/e o vydanie odpisu ročníkového vysvedčenia z dôvodu straty originálu.

Jedná sa o vysvedčenie za ____________ ročník, školský rok ________________, 

trieda____________, odbor ___________________________________________.

Syn/dcéra* je v tomto školskom roku _______________ žiakom/žiačkou*________ triedy.

Daný odpis potrebujeme doložiť k _______________________________________.


Súhlasíme so spracovaním osobných údajov pre daný účel.

Za kladné vybavenie našej žiadosti Vám vopred ďakujeme.


S pozdravom



	
_____________________                                                 _____________________
          


*nehodiace sa preškrtnúť
Poznámka: pre každý ročník vypísať zvlášť žiadosť
