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Žádost o uvolnění z tělesné výchovy   

Žádám o uvolnění z tělesné výchovy   

   

Jméno a příjmení žáka/žákyně: ……………………………………………………………   

Datum narození: …………………………………………………………………………………   

Kód a název oboru vzdělávání: ……………………………………………………………   

Třída: ……………………………………..   Školní rok: ……………………………………….   

   

V Praze: ……………………..............   

   

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

        Podpis žáka                                              Podpis zákonného zástupce    

   

Rozhodnutí o uvolnění z tělesné výchovy   

   

Číslo jednací:   

Na základě žádosti a přiloženého lékařského vyjádření rozhoduji, aby student/ka 

jméno a příjmení žáka/žákyně: ………………………………………………………………………….. 

datum narození:……………………………………………. třída: ………………………………………… 

byl/a  uvolněn/a ve školním roce …………………………………………….z tělesné 

výchovy.   

   

V Praze dne: …………………………………         ……………………………………………………………..                                    

                                                                                                             ředitelka škol    


