meno a priezvisko, adresa ziadatel'a + tel. ¢islo
rodné pPriezvisko: ........cccocevvvienininnnnnn.
datum narodenia: ........cccceverieniiniinnenne.

TOANE CISLO: e

Spojena Skola Jana Vojtas§aka internatna
Klastorska 24/a
054 01 Levoca

miesto a datum

VEC
Ziadost’

Ziadam VA4S 0 VYSLAVENIE OUPISU .......cvveveceieeiceeceeeee et s estesee s esee s .
Stadium som ukonéil /a/ v roku ................ , odpis ziadam za Skolsky roK ........ccccoceririrnnnnnn .
Triedny ucitel bol ......c.ocovevvieiieiiiiieiee, .

podpis Ziadatel'a

Vyplni Skola:
Opis vydany v Levoci diia: .........ccceeueneee.

Preukaz totoznosti — Cislo: .....oecvveviieiiennnnne
Osobne prevzal dila: .......ccceevieeiieenieeiieens

POUPIS: oot



