meno a adresa zákonného zástupcu
riaditeľstvo

ZŠ s MŠ Ondreja Štefku
M. R. Štefánika 432

013 03  Varín  

Vo Varíne  dňa                  
Žiadosť o uvoľnenie žiaka z vyučovania z dôvodu vopred známeho
Žiadam o uvoľnenie syna/dcéry                           žiaka                 triedy
z vyučovania v dňoch                                              z rodinných dôvodov .
Po dobu uvoľnenia z vyučovania preberám za syna zodpovednosť.  Uvedomujem si, že žiak uvoľnený  z vyučovania je povinný si doplniť zameškané učivo v plnom rozsahu a v najbližšom možnom termíne.
Ďakujem.
Meno zákonného zástupcu  : 
Podpis zákonného zástupcu 

Vyjadrenie triedneho učiteľa k žiadosti:  .................................................................................................

.................................................................................................................................................................................
Vo Varíne dňa  ................................ 20...




                                Podpis
Vyjadrenie riaditeľa školy k žiadosti:  .................................................................................................

.................................................................................................................................................................................
Vo Varíne dňa  ................................ 20...




                                Podpis
