
Žádost o konání Závěrečné zkoušky v opravném termínu 

(*) Nehodící se škrtněte 

 

Jméno a příjmení žáka/žákyně  

Telefon a e-mail  

Trvalé bydliště  

Zákonný zástupce  

Telefon a e-mail  

Adresa pro doručování  
Adresa pro doručování se uvede pouze, je-li odlišná od trvalého bydliště žáka. Zletilý žadatel/žadatelka zákonného zástupce neuvádí. 

Určeno řediteli školy 

  

Vážený pane řediteli, 
žádám o umožnění konání  Závěrečné zkoušky v opravném termínu na 
Střední průmyslové škole stavební a Střední odborné školu stavební a technické 
Ústí nad Labem, příspěvkové organizaci 

Část 

Písemná(*) 

Praktická(*) 

Ústní(*) 

Obor (KKOV a název)  

Odůvodnění žádosti 

 

 

V Ústí nad Labem   

Zákonný zástupce/žadatel(*)   

Podpis   

 

Vyjádření pedagogických pracovníků 

Třídní učitel(ka)  

Zástupce ředitele pro teoretické vyučování  

Zástupce ředitele pro odborný výcvik  

 

Vyjádření ředitele školy 

 Podpis ředitele  

V Ústí nad Labem  


