
 
__________________________________________________________________________________ 

(meno a priezvisko, adresa trvalého pobytu zákonného zástupcu) 

 

 

        ZŠ s MŠ Štefana Žáryho 

        Družstevná 201 

        976 33  Poniky  

 

 

        V …......................... dňa …......................... 

 

 

Vec 

Žiadosť o uvoľnenie žiaka z vyučovania 

 

 

 Vážená pani riaditeľka, 

 

týmto si Vás dovoľujem požiadať o uvoľnenie môjho 

 

syna/dcéry …..................................................................................... žiaka/žiačky ….................... triedy, 

 

narodeného/narodenej dňa …............................ bytom …......................................................................... 

 

z vyučovania v dňoch …..................................................................... . 

 

 Dôvodom na uvoľnenie je ….......................................................................................................... 

 

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

 

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

 

  

 

 S pozdravom   

 

  

    . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

    podpis zákonného zástupcu 

 

 

 

Vyjadrenie triedny učiteľ/triedna učiteľka súhlasím/nesúhlasím s uvoľnením: 

  

dátum:............................................                                                       ...................................................... 

podpis triedny učiteľ/triedna učiteľka 

 

 

 

S uvoľnením  súhlasím/nesúhlasím. 

 

dátum:............................................                                                       ...................................................... 

podpis riaditeľky školy 



 

 

 


