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F11   Žádost o uvolnění z vyučování tělesné výchovy
Adresát: ředitel Střední odborné školy uměleckořemeslné s.r.o., Podkovářská 797/4, 190 00 Praha 9
Právní základ: § 67 odst. 2 zákona č. 561/2004 Sb., školský zákon, ve znění pozdějších předpisů; § 3 odst. 3 vyhlášky č. 13/2005 Sb., ve znění pozdějších předpisů

  1  ŽÁK

Jméno a příjmení Datum narození

Třída Obor vzdělání

Adresa trvalého pobytu

  2  ŽADATEL

  zletilý žák (žádost podává a podepisuje sám)☐
  zákonný zástupce nezletilého žáka☐

Jméno a příjmení žadatele Telefon / e-mail

  3  ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ

Uvolnění od Uvolnění do

  4  POSUDEK REGISTRUJÍCÍHO LÉKAŘE

  uvolnění úplné☐
  uvolnění částečné — s omezeními uvedenými níže☐

Omezení při částečném uvolnění

Datum, razítko a podpis registrujícího lékaře

Poučení. Má-li být žák uvolněn na pololetí nebo na školní rok, uvolní jej ředitel školy na základě posudku registrujícího lékaře. Z předmětu, z něhož 
je žák zcela uvolněn, se nehodnotí a na vysvědčení se uvede „uvolněn(a)“. Nelze uvolnit z předmětu rozhodujícího pro odborné zaměření 
absolventa.

  PODPIS

  podepisuje zletilý žák☐
  podepisuje zákonný zástupce nezletilého žáka☐

Datum a podpis

  VYPLNÍ ŠKOLA

  ☐ uvolnění povoluji

  ☐ uvolnění nepovoluji
Datum, podpis ředitele školy a otisk razítka

IČO: 25641018 | DIČ: CZ25641018 | zapsána ve školském rejstříku


