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tel.: 312681180, fax: 312681187, e-mail: sou.hvezda@iol.cz, www.sou-hvezda.cz
Ž á d o s t
o povolení změny oboru
Jméno a příjmení žáka……………………………………………… Třída……………………

Obor vzdělávání…………………………………………………….. Ročník…………………

Vážená paní ředitelko,

žádám Vás o povolení změny oboru od  ……………………………………………………
Žádám o ukončení oboru……………………………………………………………………
a povolení oboru:  ……………………………………………………………………………...

Děkuji za kladné vyřízení mé žádosti.

………………………………………                                      ………………………………..

Jméno a příjmení zletilého žáka                                                                Podpis
………………………………………                                      ………………………………..

Jméno a příjmení zákonného zástupce                                                     Podpis
V ……………………dne……………….

________________________________________________________________________

Vyjádření ředitelky SOŠ a SOU:

………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………
