
Žádost o mimořádné uvolnění žáka z vyučování z důvodů předem 

známých 
 

Základní škola a Mateřská škola Brno,  

Pavlovská 16, příspěvková organizace  

 

Žadatel (zákonný zástupce):  

- jméno a příjmení:   ………………………………………………………… 

- místo trvalého pobytu: ………………………………………………………… 

- korespondenční adresa: ………………………………………………………… 

- kontaktní telefonní číslo: ………………………………………………………… 

 

Dítě:  

- jméno a příjmení:  ………………………………………………………… 

- datum narození:  ………………………………………………………… 

- třída:    ………………………………………………………… 

 

Žádám/e Vás o uvolnění mého dítěte (ad 2 shora). z výuky ve dnech ………………………….. 

z důvodu ..……………………………………………………………………………………… 

Po dobu uvolnění z výuky přebírám za dítě zodpovědnost. 

 

Za kladné vyřízení mé žádosti předem děkuji. 

 

V Brně dne …………………. 

……..……………………… 

podpis žadatele 

 

 

Vyjádření třídního učitele k žádosti: 

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

V Brně dne……………….       ……………………………. 

podpis 

 

 

Vyjádření ředitele školy k žádosti: 

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

V Brně dne……………….       ……………………………. 

podpis, razítko 


