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Zákonný zástupca, adresa, mail, tel. kontakt 

 

 

 

 

Súkromná stredná umelecká škola 

Hálkova 2968/22 

010 01  Žilina 

 

 

 

 

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

     Miesto, dátum 

 

Vec 

 Žiadosť o preskúmanie rozhodnutia 

 

     Žiadam  Vás  v zákonom stanovenej lehote o preskúmanie rozhodnutia č. . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 o neprijatí na štúdium pre nedostatok miesta  

môjho syna/ mojej dcéry  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . ., narod.  . . . . . . . . . . . . . . . 

na študijný odbor . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

     Nakoľko má syn/dcéra veľký záujem o štúdium na Vašej škole, súhlasím so zmenou študijného 

odboru. 

     Za kladné vybavenie mojej žiadosti vopred ďakujem. 

 

 

 

 

 

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

         podpis zák. zástupcu 


