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Uvolnění žáka/žákyně z vyučování
	Jméno a příjmení žáka/žákyně:

	

	Třída, obor: 
	

	Adresa včetně PSČ:
	

	Datum požadovaného volna:
	

	Důvod:
	

	Dne:
	

	Podpis žáka/žákyně:
	


V případě, že se jedná o nezletilého žáka/žákyni vyplňte dále

	Jméno a příjmení zákonného zástupce:

	

	Kontakt na zák. zástupce (telefon, e-mail):
	

	Podpis zákonného zástupce žáka/žákyně:
	


Mimořádné volno:



poskytnuto – neposkytnuto

Vyjádření třídního učitele:
…………………………………………………………………………………








podpis



datum

Vyjádření učitele OV :
…………………………………………………………………………………………..
(Pokud se týká poskytnutí volna v OV)



podpis



datum 

Vyjádření ředitele školy:


………………………………………………………………………..








podpis



datum

Poznámka:

maximálně 3 dny mimořádného volna uděluje  třídní učitel, 

více než 3 dny mimořádného volna může udělit pouze ředitel školy.
Při žádosti o poskytnutí volna z ODV je nutné vyjádření třídního učitele i učitele OV.
