Ladatel s . o

Riaditel'stvo GMA
Jesenského 4/A
811 02 Bratislava

Vec: Ziadost’ o prestup

Tymto Vas ziadame o prijatie syna / dcéry do ......... ro¢nika 4-ro¢ného*, 8-ro¢ného* Studia
(* nehodiace sa preciarknite).

Meno a priezvisko dietat’a: ... ..ottt e
Datum narodenia: ...............ooooiiiiiiiiinnn.. Miesto narodenia: .............cooeeiiiiniinnannnnn.
Rodné Cislo: ....oovvviiiiiiii

VA 13110 Y6 10 1S3 LA F: 16 (0 11 s LA

Aktudlne navstevuje roénik: .................... Trieda: .........ccooeennl.

Adresa Skoly, ktori aktualne navSteVUje: ......o.oiiiiii i e

Détum, ku ktorému sa ma uskutoCnit’ PreStUp: ........ooeiiniii e
Adresa bydliska: ..o PSC ..ooviiii
C. telefonu Ziadatela: ................cceevvueeeinnnnn.n, Mail: oo

Cudzi jazyk, ktory sa doteraz na gymnaziu u€il/a: ...........ccooiiiiiiiiiiii e

KU ZIADOSTI JE POTREBNE PRILOZIT KOPIU ROZHODNUTIA O PRIJATI ZIAKA STREDNEJ SKOLY, Z KTOREJ ZIAK PRESTUPUIJE,
VYSVEDCENIE/VYPIS ZA POSLEDNE 2 ROKY STUDIA UCHADZACA A AKTUALNY STUDIINY PLAN.



