[image: image1.wmf]


[image: image2.png]




Žádost o uvolnění
(žádost bude podána minimálně 5 pracovních dní před uvolněním)

Datum: 

Žák: …………………………………………………………….

Třída: ………………. Datum narození: ……………………….

Žádám o uvolnění z vyučování v době: 

Od……………………….do………………………….

Důvod: 



…………………………………………….



Podpis zákonného zástupce (zletilého žáka)

Vyjádření: (zajistí si žák)

Třídního učitele: 

Učitele OV: 

Vedoucího učitele OV: 

Zástupce ředitele TV: 

Žádost žák předá na studijní oddělení. 
Vyjádření ředitelky školy: …………………………….
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