
Jméno a příjmení zákonného zástupce/zletilého studenta, adresa: 

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

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

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

 

Gymnázium Matyáše Lercha, Brno, Žižkova 55, příspěvková organizace 
Ing. Petr Sadovský, Ph.D., MBA, ředitel školy 
Žižkova 55 
616 00 Brno 
 V  ...................  dne  ..........  

 

Žádost o uvolnění z výuky  ............................... na dobu delší než 3 dny 

 

Vážený pane řediteli, 

 

tímto Vás žádám o uvolnění z výuky  ........................................ studujícího na Gymnáziu 

Matyáše Lercha ve třídě  .... , a to v termínu ....................... . Důvodem podání mé žádosti 

je  ..........................................................................................  . 

 

Prohlašuji, že jsem si vědom(a) možných důsledků absence žáka/žákyně na průběh 
vzdělávání a nezbytnosti doplnění zameškaných povinností za období absence. 

 

S pozdravem 

 

 

Vyjádření třídního učitele / třídní učitelky 

Po konzultaci s ostatními vyučujícími doporučuji / nedoporučuji uvolnění. 

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

 datum a podpis třídního učitele / třídní učitelky 

 

Vyjádření ředitele školy 

Po projednání schvalují / neschvaluji uvolnění. 

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

 datum a podpis ředitele školy 


