
                      Základní škola a Mateřská škola Spálov, příspěvková organizace, se sídlem Spálov č.p. 1, 742 37 Spálov 

                                       Tel. +420 556 729 682, 727 919 528, e-mail: infovedeni@zsspalov.cz, www.zsspalov.cz 
               Kontakt na mateřskou školu: tel.: 556 729 681, 727 919 518, Kontakt na školní jídelnu: tel.: 556 729 692 

Žádost o předem omluvenou nepřítomnost žáka ve vyučování                                             

Zákonný zástupce    

Jméno a příjmení: _________________________________________________   

Adresa:                 _________________________________________________                                                                   

                             _________________________________________________ 

žáka/žákyně 

Jméno a příjmení: _________________________________________________  

Třída: _________________  

Žádám o předem omluvenou nepřítomnost žáka / žákyně ve vyučování od ___________ do ___________.   

Důvod: ______________________________________________________________________________ 

                                                             (např. rodinná rekreace, sportovní soustředění, apod.)     

Beru na vědomí, že podmínky omlouvání a uvolňování žáka z vyučování stanoví školní řád školy. Současně 

se zavazuji zajistit doplnění zameškaného učiva a splnění povinností podle pokynů školy a jednotlivých 

vyučujících. 

V _______________ dne ____________                              

                                                                                                                      _________________________ 

                                                                                                                         podpis zákonného zástupce 
 

Vyjádření třídního učitele / třídní učitelky:     

Doporučuji  /  nedoporučuji  

Poznámka: ____________________________________________________________________________ 

                                                                                                         _________________________________           

                                                                                                            podpis třídního učitele / třídní učitelky 
 

Rozhodnutí ředitele školy:  

Schvaluji  /  neschvaluji  

Ve Spálově, dne ___________________ 

                                                                                                              _____________________________ 

                                                                                                                             podpis ředitele školy 
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