
Žádanka o uvolnění z výuky

Jméno žáka/žákyně: _____________________________________________________________ Třída: ____________

Den: ______________ Od: ___________ Do:__________
(Uveďte čas odchodu a předpokládaný čas návratu. V tento čas odpovědnost přebírá zákonný zástupce, resp. škola.)

Důvod: __________________________________________________________________________________________

Beru na vědomí, že toto uvolnění je podmíněno samostatným doplněním učiva probraného v nepřítomnosti mého dítěte
ve škole. Po dobu jeho nepřítomnosti ve škole za něj plně přebírám zodpovědnost.

Datum: ____________________ Podpis zákonného zástupce: __________________________________
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