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Žádost o pravidelné uvolňování z výuky 
 

Žádám tímto ředitelství školy o pravidelné uvolňování mého  

syna/dcery …………………………..……………………………..…………………………………………………….…, 

žáka/žákyně …………..……… třídy, z  vyučování ve školním roce ………………………………,  

bydliště ………………………………………………………………………………………………………………………..  

z důvodu odjezdu autobusu/vlaku. 

Den Přesný čas odchodu 

Pondělí  

Úterý  

Středa  

Čtvrtek  

Pátek  
(vyberte den a doplňte přesný čas odchodu) 

 
V uvedené době přebírám za své dítě plnou zodpovědnost.  

Zákonní zástupci se zavazují, že zajistí doplnění zameškaného učiva. 
 
 
V ………………………..…………..     dne ……………………….…………… 
 
 
             ..…………………………………………….…. 
            podpis rodičů 
                (zákonných zástupců) 


