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Se sídlem Komenského 237, 273 06 Libušín

Tel. 312 672 339, www.zslibusin.cz
Zřizovatel Město Libušín
ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ Z VÝUKY TĚLESNÉ VÝCHOVY 

Žák/yně ………………………………………………………………………………….………… 

třída ….……………….………… žádá o uvolnění z výuky tělesné výchovy na období …………………………… školního roku ………………… v rozsahu uvedeném v lékařském doporučení.
                                                                                              ………………………………………. 

                                                                                                         podpis zákonného zástupce 

                                                                                                         (u nezletilé/ho žadatele/lky) 

Ošetřující lékař ………….……………….…………………………………..………………..…… 

doporučuje uvolnění výše jmenované/ho z výuky tělesné výchovy v období                                  od ….…….……. do .……..……… 

a to: a) ZCELA – tj. ode všech předepsaných cviků 

b) ČÁSTEČNĚ – tj. od následujících cviků: 

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

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

Dne: ……………………………                                             ……………………………………

                                                                                                                 razítko a podpis
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