
Střední škola služeb s.r.o. 

Štěpnická 1156 

686 06 Uherské Hradiště 

 

 

V ……………………... dne……………... 

 

 

Žádost 

 o umožnění opuštění budovy školy v době výuky 

tělesné výchovy, z níž je žák omluven ze 

zdravotních důvodů  

 
 

Žádám, abych mohl/a  /aby můj syn mohl - moje dcera mohla / opustit budovu školy v době 

výuky tělesné výchovy, z níž jsem omluven/a ze zdravotních důvodů od ……………….. 

do…………….. a beru na sebe / za svého syna/dceru / zodpovědnost. 

 

 

jméno a příjmení žáka ……………………………………………………nar. ………………... 

 

adresa: …………………………………………………………………………PSČ …………. 

 

třída……….. 

 

 
Zákonný zástupce (u nezletilých žáků): 

 

Jméno a příjmení ….…………………………………………………Telefon …………...

   

adresa ………………………………………………………………………….PSČ…….......... 

 

 

 

 

 

 

 

 
………………………………    …………………………………… 

podpis zákonného zástupce         podpis žáka 

 


