__________________________________________________________________________________Meno a priezvisko žiadateľa, adresa bydliska, číslo telefónu

Spojená škola, Slančíkovej 2, Nitra
Riaditeľstvo
Slančíkovej 2
950 50  Nitra


Nitra, dňa .............................


Žiadosť o vykonanie opravnej maturitnej skúšky
[bookmark: _GoBack]Meno a priezvisko: ......................................................... Dátum narodenia: ............................................
Trieda: ................ Organizačná zložka školy: ............................................................................................
Podľa § 88 ods. 1 a 2 zákona č. 245/2008 Z. z. o výchove a vzdelávaní (školský zákon) a o zmene a doplnení niektorých zákonov žiadam týmto školskú maturitnú komisiu o povolenie vykonať opravnú maturitnú skúšku v septembri .................................... z týchto predmetov:
	P.č.
	Predmet
	Forma1

	
	
	EČ
	PFIČ
	ÚFIČ

	1
	
	⃞
	⃞
	⃞

	2
	
	⃞
	⃞
	⃞


Zdôvodnenie: Hodnotenie mojej maturitnej skúšky bolo v riadnom termíne nedostatočné.

									..............................................
                                                                                                                         Podpis žiadateľa

Školská maturitná komisia zastúpená predsedom školskej maturitnej komisie a riaditeľkou školy súhlasí – nesúhlasí2 s vykonaním opravnej skúšky v I. mimoriadnom období.

Podpis predsedu školskej maturitnej komisie:				.............................................

Podpis riaditeľky školy:							.............................................

V Nitre, dňa.................                                                                                                                
1 Zaškrtnite príslušnú formu konania opravnej maturitnej skúšky
2 Čo sa nehodí, prečiarknite
