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	Základní škola a mateřská škola Čáslavice 
	
	
	

	
	 
	
	
	


Žádost o uvolnění z vyučování

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

žákyně/žáka třídy………………….dne…………………………….od……….……….hodin.

Současně prohlašuji, že od doby uvedené v žádosti přebírám plnou odpovědnost za zdraví a bezpečnost svého dítěte.
Žáka I. stupně si ve škole vyzvedne …………………………………………………………

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

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

                                                                                ……………………………………….



                                                                      Podpis
	

	Základní škola a mateřská škola Čáslavice 
	
	
	

	
	 
	
	
	


Žádost o uvolnění z vyučování

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

žákyně/žáka třídy………………….dne…………………………….od……….……….hodin.

Současně prohlašuji, že od doby uvedené v žádosti přebírám plnou odpovědnost za zdraví a bezpečnost svého dítěte.
Žáka II. stupně si ve škole vyzvedne …………………………………………………………

V …………………..dne …………………     
                                                                                 Jméno a příjmení zákonného zástupce

                                                                                ……………………………………….

                                                                                ……………………………………….

                                                                                                           Podpis
