
Základní škola a Mateřská škola Rokytnice nad Rokytnou, příspěvková organizace 

Rokytnice nad Rokytnou 15, 675 25 Rokytnice nad Rokytnou 

 

 

 

Žádost o uvolnění dítěte z vyučování 

 

Žádám o uvolnění dcery/syna ……………………………………………………………………………..z vyučování. 

V termínu od…………………………..do……………………………………… . 

Důvod žádosti ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

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

 

Děkuji za kladné vyřízení žádosti. 

 

V ……………………………………………….dne…………………………………. . 

 

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

 

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


