Meno a priezvisko žiadateľa: ....................................................................................................
        (zákonného zástupcu, alebo plnoletého žiaka)

adresa: ...................................................................................................................................  
.....................................................................................tel. kontakt: .......................................
dátum narodenia: .............................................. rodné číslo: ..................................................



Stredná odborná škola  
elektrotechnická  
Sibírska 1
917 01 Trnava



Žiadosť o vystavenie odpisu


	Žiadam Vás o vystavenie odpisu ..............................................................................
Štúdium som ukončil/a v roku .............................  v odbore................................................... 
.......................................................................................................................................................
Meno a priezvisko triedneho učiteľa............................................................................................ 

			
Trnava, dňa 					..............................................
					     				podpis žiadateľa





Vyplní stredná odborná škola elektrotechnická pri odovzdávaní odpisu

Odpis vydaný v Trnave dňa: ................................................. číslo odpisu: ..............................................
Číslo občianskeho preukazu žiadateľa: .....................................................................................................
Odpis osobne prevzal v Trnave,  dňa: ........................................................................................................


..........................................................
	      podpis žiadateľa
