JUDr. Adriana Krajníková
advokátska kancelária - Kuzmányho 57, Košice


FORMULÁR 
Titul, meno a priezvisko zákonného zástupcu dieťaťa:

Mail:

Telefón: 

Meno, priezvisko dieťaťa:

Škola: (oficiálne označenie, a IČO, ak má pridelené)
meno riaditeľa školy:  

trieda žiaka: 
	Zoznam priložených dokumentov: 

	1.Plnomocenstvo 

2. Kópia OP zákonného zástupcu
3. Rodný list dieťaťa

	4. Výzva zaslaná škole s potvrdením o jej podaní (podací lístok, alebo potvrdenie o osobnom prijatí Výzvy)

	 

	 

	 


Skutkový stav prípadu: 
Žiadam podať trestné oznámenie s náhradou škody proti príslušnému zodpovednému subjektu pre nezákonné konanie voči môjmu dieťaťa a jeho právu na prístup ku vzdelaniu, kladením mu podmienok testovania na Covid-19, prekrývania dýchacích ciest a príp. iné. 
