
Adresa SŠ: 

 

 

 

K rukám pana ředitele/paní ředitelky ............................................................. 

 

V .............................................. dne ............................... 

 

Věc: Odvolání proti rozhodnutí o nepřijetí na SŠ 

 

Odvolávám se proti rozhodnutí o nepřijetí syna/dcery .......jméno příjmení.............................. 

(nar. .................................., adresa ............................................................................................) 

číslo jednací ............................................................. ze dne .................................. do 1. ročníku 

.......kód a název oboru........................................................................................... 

 

 

______________________________ 

podpis zákonného zástupce 

 

______________________________ 

podpis žáka 

       

 

Adresa zákonného zástupce: 


