
Zákonný zástupce žáka (jméno, příjmení)………………………………………………. 

 

 

 

 

Základní škola Kamenice nad Lipou,  

 okres Pelhřimov 

 Vackova 125  

 394 70  Kamenice nad Lipou 

 

 

ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ ŽÁKA Z VYUČOVÁNÍ 

 

Žádám o uvolnění svého syna – dcery……………………………………………………… 

 

třída…………….z vyučování ve dnech ……………............................................................ 

 

z důvodu…………………………………………………………………………………….. 

 

 

Zameškané učivo si žák individuálně doplní do tří dnů po návratu do školy.  

 

 

 

V ………………………………..dne ……………………… 

 

 

podpis zák. zástupce……………………………………….. 

 

 

 

 

 

 

Vyjádření třídního učitele: ……………………………podpis:...…………………………… 

 

dne………………………….. 

 

 

 

Vyjádření ředitele školy:……………………………….podpis:…………………………….. 

 

 

dne…………………………… 

 


