
 

(meno a priezvisko, bydlisko, kontakt) 

 

Riaditeľstvo      

Základná umelecká škola 

Lutherovo námestie 1 

056 01 Gelnica 

 

VEC:  Žiadosť o povolenie zmeny študijného odboru / predmetu 

 

Podpísaný (á) .................................................................... žiadam vedenie ZUŠ 

v Gelnici o povolenie zmeny *študijného odboru ............................................................., 

*študijného predmetu ......................................................................................................... 

môjho dieťaťa.............................................................., žiaka .................ročníka,................časti, 

.........stupňa, odboru ......................................., do študijného odboru........................................, 

predmetu (nástroja) ........................................... 

Dôvod mojej žiadosti: ...................................................................................................... 

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

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

 

Za pochopenie a kladné vybavenie vám vopred ďakujem. 

 

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

                (dátum)                                                                      (podpis zákonného zástupcu) 

 

*nehodiace sa vyškrtnite / preškrtnite 


