
 

Zákonný zástupca (meno a priezvisko, adresa bydliska, telefonický kontakt, email) 

 
 

 

 

 

Súkromná stredná športová škola                      

M. C. Sklodowskej 1  

851 04 Bratislava  

 

    

 

 

VEC: Žiadosť o náhradný termín prijímacej skúšky 

 

Žiadam Vás o umožnenie vykonať prijímaciu skúšku v náhradnom termíne pre nášho syna 

(našu dcéru) ..................................................................... narodeného (á) ...................................  

v .................................................  

z dôvodu: 

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

 

 

 

S pozdravom     

  ......................................................... 

              podpis zákonného zástupcu  

 

V Bratislave, dňa ..................... 

 

Poznámka: Priložiť nevyhnutné prílohy preukazujúce jej opodstatnenosť (lekárske potvrdenie, 

nominačnú listinu, pozvánku  a pod.) 

 

 

 


