
 

 
 

Žádost 
 

Žák/student: 

Jméno a příjmení:            Datum narození:       

Bydliště:       

Ročník:        

Zákonný zástupce1: 

Jméno a příjmení:       

Bydliště:       

Telefon, e-mail:       

 

 
Žádám o                                                                      

; ve studijním oboru Kombinované lyceum. 

 

 

 

V                            dne       

 

……………………………………….…………………….    
vlastnoruční podpis žadatele 
 

 
         ……………………….……………………….………….. 

       vlastnoruční podpis zákonného zástupce1 
 

 

 

VYJÁDŘENÍ A PODPIS ŘEDITELE ŠKOLY................................................................................................. 

 
1 U nezletilých žáků. 

http://www.skolybrezova.eu/

