Z.adost o uvolnéni z télesné vychovy

IJMENo a PrjmMeENT ZAKA ..o e
Datum narozeni .............cooceiiiiiiiiiiiiin.. Tiida .o
BydIiStE ZAKA ...
JMEN0 ZAKONNENO ZASTUPCE .. .vvieeti i e e
Bydlisté zakonného zastupce (je-li odlisné od bydlist€ zaka) .............ccooevviiiiiiiiiniin...
Telefon ..., e-mailova adresa .............cocviiiiiiiiiii

Na zadkladé vyjadreni lékare' Zaddame podle § 67 odst. 2 zakona 561/2004 Sb.,
Skolského zdkona, 0 Edste¢né — uplné? uvolnéni naseho synaldcery z hodin télesné vychovy.

V pripade, Ze je telesna vychova prvni nebo posledni vyucovaci hodinou naseho ditéte,
souhlasime — nesouhlasime *s uvolnénim z vyucovani bez nahrady. \V pripadé souhlasu
bereme na védomi, Ze za své dité v tuto dobu prebirame plnou odpovédnost.

Prilohy k Zadosti:

'Pisemné doporuceni registrujiciho praktického nebo odborného lékare je nezbytnou soucasti
této zadosti.

podpis zakonného zastupce

Vyjadreni reditele skoly:

Souhlasim — nesouhlasim’ s uvolndnim ¢asteénym — dplnym? zakyné/7dka z tSlesné
vychovy na:

a) cely Skolnirok ................. b) 1. pololeti Sk.r. ................. c) 2. pololeti sk.r. ..........
d)nadobu ...........cooiiiiiii

Ve V. Pavlovicichdne ..........................

reditel skoly

2 Podtrhnéte nebo zakrouzkujte.

Zakladni skola Velké Pavlovice okres Bieclav, pfispévkova organizace
Namésti 9. kvétna 2, 691 06 IC: 70878421 Tel.: 519428167



