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…………………… 

…………………… 

…………………… 

 

                                               V………………..dne……...................… 

Žádost o ukončení studia 

Žádám o ukončení studia ke dni …………........... , žák…………….…......……….. 

ze třídy….........…, narozený dne………….........…..…..,  

trvalé bydliště………………………………………………………………………………, 

z důvodu… ………………………………………………………………………………  

 

 

       …………………………………………………….. 
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