Základní škola Horní Slavkov, Školní 786, příspěvková organizace
Žádost o uvolnění žáka z vyučování

(mimo uvolnění ze zdravotních důvodů)
Žádáme o uvolnění našeho syna/dcery………………………………………………………….

žáka ……………………třídy z vyučování předmětu..………………………………………...

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

na dobu ………………………………………………………………………………………….

V Horním Slavkově dne…………………..



………………………………….









       zákonný zástupce žáka

Vyjádření ředitele školy:

