Střední škola gastronomická a hotelová s.r.o.

Vrbova 1233, 147 00 Praha 4

Žádost o uvolnění z vyučování
Jméno a příjmení: ……………………………………………………………………………
Rodné číslo:……………………………………………………………………………………

Adresa trvalého pobytu:……………………………………………………………………..

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

Třída:…………………………………………………………………………………………
K rukám třídního učitele: ……………………………………………………………………..

Žádám tímto o uvolnění z vyučování v období  od ………………..  do ……….………… 

Odůvodnění:

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

Zároveň prohlašuji, že si zmeškané učivo individuálně doplním tak, aby klasifikace za příslušné období mohla být v řádném termínu uzavřena.

V ……….……... dne ……….…….


Podpis žáka: ……………………………

Souhlasné vyjádření zákonného zástupce nezletilého žáka 

Zákonný zástupce

(Jméno, příjmení, RČ, adresa trvalého pobytu)

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

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

S výše uvedenou žádostí  souhlasím.

V Praze dne …………..                                            Podpis zákonného zástupce………………………..
