
 

 

 

 

ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ Z PRŮBĚHU VYUČOVÁNÍ 

 

Jméno žáka/žákyně …………………………………………………… 

 

Třída ……………………… 

 

Datum a čas ………………………………. 

 

odchodu………………………………. důvod………………………………………… 

 

Odchod žáka/žákyně ze školy *:     

a) vyzvednu osobně,  

b) odchází sám/a (přebírám plnou odpovědnost za žáka/žákyni po opuštění areálu 

školy). 

*) nehodící se škrtněte 

 

Zákonný zástupce dítěte 

 

Jméno, příjmení, titul: 

Trvalý pobyt: 

Kontakt: 

 

……………………………..      ………………………………………… 

Datum     Podpis zákonných zástupců 

 

Vyplněnou žádost předá žák/žákyně třídnímu učiteli nejpozději ráno v den uvolnění. 

 


