
Meno a priezvisko: ....................................................................................................................... 

Dátum a miesto narodenia: .......................................................................................................... 

Adresa: ......................................................................................................................................... 

Telef. kontakt: .............................................................................................................................. 

___________________________________________________________________________ 

 

Stredná odborná škola elektrotechnická 

Komenského 50 

010 01 Žilina  

Miesto/Dátum ............................................ 

 

Vec: Žiadosť o vyhotovenie odpisu 

Žiadam SOŠE o vyhotovenie: 

odpisu vysvedčenia za ....... ročník - školský rok: ............... / ............ 

študijný odbor: ...................................................................................... 

odpisu maturitného vysvedčenia - školský rok: .... ........... / ................ 

študijný odbor: ...................................................................................... 

odpisu výučného listu - školský rok : .................... / ....................... 

učebný odbor: ...................................................................................... 

 

Súčasne dávam súhlas na použitie osobných údajov pre uvedený účel. 

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

 

Vyhotovený vyššie požadovaný odpis prevzal(a): .................................................... 

dňa: .............................. 


