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Žádost o uvolnění z výuky na Základní škole Rumburk, 
U Nemocnice 1132/5, příspěvková organizace
(na více než 5 pracovních dní - rodinné důvody, rekreace…)

Žádám o uvolnění syna/dcery ………………………………………………………………….. 

žáka(žákyně) ………. třídy ze školní docházky na dobu od ….............…..do …...................... 

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

Veškeré učivo probrané v zameškaném období si syn/dcera doplní. 

V Rumburku dne:    

Jméno a příjmení ……………………………………………………………………………

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

                                                                                                          podpis zákonného zástupce

Žádost převzal: 
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