
Žádost o uvolnění z výuky

žaaam o uvolněnídítěte třídy

z vyučování dne

z důvodu

hodin

Příjmení a jméno zákonného zástupcel

telefon:

Datum podání žádosti:

e-mailová adresa:

Prohlašuji, že okamžikem odchodu dítěte ze školy přebírám veŠkerou právní odpovědnost

vypl,ývající z povinnosti dohledu nad dítětem

Podpis zákonného zástupce:

Žádost o uvolněníz výuky

žaaem o uvolněnídítěte třídy

z vyučování dne

z důvodu

hodin

Příjmení a jméno zákonného zástupce:

telefon: e-mailová adresa:

Datum podání žádosti:

ProhlaŠuji, Že okamžikem odchodu dítěte ze školy přebírám veškerou právníodpovědnost
vyplývající z povinnosti dohledu nad dítětem.

Podpis zákonného zástupce:


