


(titul, meno, priezvisko zákonného zástupcu, trvalé bydlisko – obaja zákonní zástupcovia)


Základná škola
Mateja Lechkého
Ul. Jána Pavla II. 1
040 23 Košice


Vec: Osobitný spôsob školskej dochádzky – žiadosť

V zmysle § 25 zákona 245/2008 Z. z. o výchove a vzdelávaní (školský zákon) a o zmene a doplnení niektorých zákonov, žiadame udeliť povolenie osobitného spôsobu školskej dochádzky v zahraničí pre našu dcéru/syna _______________________________ v termíne od 01. 09. 2022 do 30. 06. 2023.


	ŽIADATEĽ: (zákonný zástupca 1)

	Meno:
	Priezvisko:

	Adresa trvalého bydliska (ulica, číslo, PSČ, miesto):

	Adresa bydliska v zahraničí:

	telefón
	e-mail:



	ŽIADATEĽ: (zákonný zástupca 2)

	Meno:
	Priezvisko:

	Adresa trvalého bydliska (ulica, číslo, PSČ, miesto):

	Adresa bydliska v zahraničí:

	telefón
	e-mail:





	ŽIAK:

	Meno:
	Priezvisko:

	Rodné číslo:

	Adresa trvalého bydliska (ulica, číslo, PSČ, miesto):

	Adresa bydliska v zahraničí:

	Názov a adresa školy v zahraničí:



Zároveň sa zaväzujem, že do 30 dní po príchode žiaka do krajiny pobytu predložím riaditeľovi kmeňovej školy doklad s uvedením názvu a adresy školy, ktorý potvrdzuje, že žiak/žiačka navštevuje príslušnú školu. Zákonný zástupca žiaka predloží tento doklad vždy k 15. septembru príslušného školského roka, ak žiak pokračuje vo vzdelávaní.

V Košiciach, dňa ___________________					




_______________________________		_______________________________
Podpis žiadateľa (zákonný zástupca 1)		Podpis žiadateľa (zákonný zástupca 2)

