Základní škola Břidličná, okres Bruntál

Žádost o uvolnění z tělesné výchovy
A ZDRAVOTNÍ TĚLESNÉ VÝCHOVY
	Žák/žákyně:

	Datum narození:
	Třída:

	Bydliště:


	Telefon:
	Třídní učitel:

	Důvod uvolnění


	Žáci uvolnění z tělesné výchovy, resp. jejich zákonní zástupci (u nezletilých žáků), mohou požádat o uvolnění z vyučovací hodiny tělesné výchovy. Pokud žák nebude z vyučovací hodiny tělesné výchovy uvolněný, je jeho povinností být na této hodině přítomný. 

	ANO
	NE
	Souhlasím s uvolněním z vyučovací hodiny tělesné výchovy 

(volbu zakřížkujte)

	Podpis zákonného zástupce žáka:
	

	Podpis zákonného zástupce žáka:
	

	V……………………………………………………………dne……………………………………………………………………………………………

	Podpis vyučující/ho tělesné výchovy:
	

	Vyjádření odborného lékaře je přílohou této žádosti

	Datum přijetí žádosti:
	Vyřízeno a založeno:

	Podpis ředitelky školy:


Vyplněnou žádost odevzdejte nejpozději v následujících termínech 

( do 30. září – na celý školní rok nebo na 1. pololetí školního roku
( do 10. února – na 2. pololetí školního roku

( bezodkladně v jiných případech.
