
 

Základní škola a mateřská škola Svárov 

Hlavní 1, 273 51 Svárov 

Tel.: 773 698 196, e-mail: zsmssvarov@seznam.cz, ID DS: y5dmhze 

   

Žádost o uvolnění žáka z vyučování  
  

  

Žádám o uvolnění dcery/syna …………………………………………………..……………  

 

ročník……… z vyučování ve dnech …………………………………..………...…..……… 

 

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

  

Po dobu uvolnění z výuky přebírám za dceru / syna plnou zodpovědnost. 

Zavazuji se, že zameškané učivo doplníme.  

  

Děkuji za vyřízení své žádosti.  

  

  

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

  

Jméno a příjmení zákonného zástupce …………………………………………………….. 

  

Podpis zákonného zástupce    ……………………………………………………………  

  

  

  

  

  

  

Vyjádření třídní učitelky:                          souhlasím       nesouhlasím  

          

                                                                      

  

Ve Svárově dne …………          Podpis třídní učitelky: …………………………..  

  

  

  

  

  

Vyjádření ředitelky školy:                          povoluji          nepovoluji  

  

  

Ve Svárově dne ………….          Podpis ředitelky školy: …………………………… 

   

mailto:zsmssvarov@seznam.cz

