Základní škola a Mateřská škola Kostomlaty pod Milešovkou, příspěvková organizace

Světecká 285, 417 54 Kostomlaty pod Milešovkou, IČ: 72745380

              Žádost rodičů o uvolnění z předmětu tělesná výchova bez náhrady
Podle ustanovení § 50 odst. 2 zákona č. 561/2004 Sb., o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání (školský zákon), v platném znění
žádám o uvolnění  mého syna ( mé dcery) ______________________________________
třída: ________ z předmětu tělesná výchova na dobu od _____________ do ___________ 

(na dobu max. jednoho školního roku) 

z důvodu  ________________________________________________________________ 

Žádost dokládám vyjádřením odborného lékaře nebo lékaře pro děti a dorost. 

Žadatel (zákonný zástupce dítěte): 

Jméno a příjmení, titul: _____________________________________________________ 

Adresa trvalého pobytu: _____________________________________________________ 

Doručovací adresa: _________________________________________________________ 

Telefon: _____________________________ E-mail: ______________________________ 

Vzhledem k tomu, že předmět tělesná výchova je v rozvrhu poslední – první vyučovací hodinu, žádám, aby mé dítě nemuselo být v hodině přítomno v tyto termíny: 

1. _______________ 

2. _______________ 

V tuto dobu přebírám za své dítě s ohledem na jeho rozumovou a mravní vyspělost plnou zodpovědnost.  

V _______________ dne ____________ 

___________________________                                                                                                              podpis zákonného zástupce
Příloha: lékařské doporučení
