
                                ZÁKLADNÍ ŠKOLA A MATEŘSKÁ ŠKOLA DEŠTNÁ 
 
                                          Náměstí Míru 44, 378 25 Deštná, okr. Jindřichův Hradec 
________________________________________________________________________________________ 

IČ  70986533   tel./fax.  384 384 280    e-mail: zs.destna@centrum.cz 
 

Žádost o uvolnění žáka z výuky 
 

Jméno a příjmení: 

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

 

Třída: …................................Datum narození: ….......................................................………. 

 

Trvalé bydliště:.......................................................................................................…………. 

 

Termín uvolnění: …......................................…................................ 

 

Zdůvodnění žádosti:...............................................................................................…………….. 

 

Důležité upozornění:  

Zákonný zástupce žáka ručí za doplnění probraného učiva během žákovy nepřítomnosti. 

 

Datum: ….......................................... 

 

Jméno a příjmení zákonného zástupce:.................................................................................... 

 

Podpis zákonného zástupce: …..................................... 

 

 

Třídní učitel byl s uvolněním informován: 

 

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

 

Ředitel školy byl s uvolněním informován (v případě, že je absence delší jak 3 dny):  

 

Datum: ….......................................... Podpis ředitele školy: ….................................................. 

mailto:zs.destna@centrum.cz

