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Žádost o uvolnění žáka/žákyně z vyučování 
 

Прохання звільнити учня/ученицю від занять 

 

 

 

 

 

Žádám o uvolnění žáka – žákyně* ……………….…..…..…  jméno a příjmení žáka ……………..…….……..  

Я прошу звільнити учня – ученицю (Прізвище та ім'я учня) 

 

ze třídy ……………. ve dnech ……………………………………………………………………….. 

З класу ……………. по днях 

 

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

з причини 

 

V …………………… dne ……………………….. 

 

 

         ……………………………….. 
         jméno a příjmení zákonného zástupce 

Прізвище та ім'я законного представника 

             

         ……………………………….. 
               adresa zákonného zástupce 

Адреса законного представника 

             

         ……………………………….. 
               podpis zákonného zástupce 

Підпис законного представника 

 

 

 

Vyjádření třídního učitele: ………………………………… 

 

Podpis třídního učitele: ……………………………………. 

 

 

 

 

Rozhodnutí ředitele školy:  souhlasím – nesouhlasím* 

 

Podpis ředitele školy: ……………………………………… 

 
* nehodící se škrtněte 


