Zákonný zástupce (jméno a příjmení):……………………………………………...........
                                                                                                                                           ZŠ Máj I
                          M. Chlajna 21

České Budějovice

Žádost o uvolnění žáka ZŠ Máj I z vyučování
Žádám o uvolnění svého syna - dcery ……………………………………………
žáka třídy…………. z důvodu …………………………………………………...
…………………………………… v termínu ……………………………………

Zameškané učivo si žák individuálně doplní do tří dnů po návratu do školy.
V Českých Budějovicích

Datum:








……………………………………………








           podpis zákonného zástupce

Vyjádření třídního učitele: 
...…………………......………………………………………………………..............................

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

Vyjádření ředitele školy: 
…………………..…...………………………………………………………………………….
