(kontaktné údaje zákonného zástupcu žiaka v zahraničí, t.č., mail )

 







        V.................... dňa ..................








Základná škola  









Saratovská ul. 85








934 05     Levice
Vec:     Žiadosť o plnenie povinnej školskej dochádzky na škole


mimo územia Slovenskej republiky

V súlade s ustanovením § 25, bodu 1,2 zákona č. 245/2008 Z. z. o výchove a vzdelávaní (školský zákon) a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení neskorších predpisov Vás žiadam o povolenie plnenia povinnej školskej dochádzky na škole mimo územia Slovenskej republiky  (povolenie osobitného spôsobu školskej dochádzky)

pre môjho syna / dcéru  ......................................................................................

žiaka/žiačku......................... ročníka Základnej školy, ul. Saratovská 85, 934 05 Levice 

narodeného/narodenú dňa ............................. rodné číslo.................................................. 

bytom .................................................................................................................................
pre školský rok  ...............................................................................
Presný názov a adresa školy, ktorú dieťa navštevuje v zahraničí:

...................................................................................................................................................
     Do 15. 9. príslušného školského roka oznámim názov a adresu školy, ktorú môj dcéra/syn v zahraničí navštevuje (resp. potvrdím školu uvedenú v žiadosti) a zároveň poštou zašlem potvrdenie o návšteve zahraničnej školy pre príslušný školský rok. Dohodnem termín skúšky s riaditeľom školy formou písomnej žiadosti o vykonanie komisionálnej skúšky dcéry/syna .
  Prehlasujem, že som bol/a/ oboznámený/á/ s internou smernicou ZŠ č.02/2014 o „Plnení povinnej školskej dochádzky a vzdelávanie na školách mimo územia SR“. 

Všetky údaje som vyplnil/a/ pravdivo a kontakty som uviedol/a/ správne. O akýchkoľvek zmenách, ktoré budú súvisieť s mojím osobitným pobytom v zahraničí, budem ihneď informovať riaditeľa/ku školy telefonicky alebo elektronickou formou. 

 Súhlasím s použitím osobných údajov na účely spracovania žiadosti pre plnenie osobitného spôsobu školskej dochádzky. 

    ___________________________








podpis zák. zástupcu dieťaťa      

