
 

 
 

____________________________________________________________________ 
Meno a priezvisko zákonného zástupcu, ulica, číslo domu, PSČ, obec, telefón 

 

 

Základná škola Soľ 53 

Soľ 53  

 094 35 Soľ 

                  V Soli     dňa ............. 

Vec 

Žiadosť o povolenie plnenia povinnej školskej dochádzky mimo územia SR 

Dolu podpísaná /ý ................................................................................ , 

bytom  ..................................................... , tel. kontakt ......................... , 

Vás týmto žiadam o povolenie plnenia povinnej školskej dochádzky mimo Slovenskej republiky 

pre môjho syna / moju dcéru  ..................................................................... , 

nar:  .................... , rodné číslo .......................... , na školský rok ............... , 

na škole ( presný názov, adresa školy a štát, kde bude dieťa školu navštevovať): 

Adresa bydliska v zahraničí:............................................................................ 

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

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

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

 

 

Podpisy zákonných zástupcov:  ............................  
 

Povinnosť zákonného zástupcu 

• Nahlásiť adresu školy v zahraničí * 

• Nahlásiť kontakt na zákonného zástupcu v zahraničí ( bydlisko, telefónne číslo, e-mail)* 

• Písomne nahlásiť termín komisionálnej skúšky do 31.05. v príslušnom školskom roku/ ak je o ňu 
záujem 

• Doručiť k 15. septembru príslušného školského roka - Potvrdenie, že žiak navštevuje 

príslušnú školu - POTVRDENIE O NÁVŠTEVE ŠKOLY 

• Akékoľvek zmeny vo vyššie uvedených bodoch okamžite nahlásiť kmeňovej škole 


