
ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ Z PŘEDMĚTU TĚLESNÁ VÝCHOVA 
 
 
Řediteli 
Gymnázia Václava Hraběte 
Hořovice, Jiráskova 617 
     
  
 

Žádám o uvolnění mého syna ( mé dcery) 
 

.............................................................................................................................................., 
 

naroz. ........................................................,  třída ................................................................, 
 
 

z výuky tělesné výchovy ze zdravotních důvodů na období .............................................. 
 

 
 
 
 

V případě, že vyučovací hodiny tělesné výchovy jsou v rozvrhu první nebo poslední, 
 

žádám  -   nežádám, 
 

aby můj syn (moje dcera) z nich byl(a) uvolněn(a) bez náhrady. 
 
 
 
V .............................................   dne ..................................... 
 
 
Jméno a adresa zákonného zástupce  
 
........................................................................................................................... 
 
 
                          
                                                                                                       Podpis : 
 
 
 
Příloha: lékařské doporučení 
 
 
 



 
 

ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ Z PŘEDMĚTU TĚLESNÁ VÝCHOVA 
 
 
Řediteli 
Gymnázia Václava Hraběte 
Hořovice, Jiráskova 617 
     
  
 

Žádám o uvolnění  
 

z výuky tělesné výchovy ze zdravotních důvodů na období  
 

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

 
 
 

V případě, že vyučovací hodiny tělesné výchovy jsou v rozvrhu první nebo poslední, 
 

žádám  -   nežádám, 
 

abych z nich byl(a) uvolněn(a) bez náhrady. 
 
 
 
V .............................................   dne ..................................... 
 
 
 
Jméno ....................................................... 
 
datum narození ........................................ 
 
třída ..........................................................  
 
adresa  ........................................................................................................................... 
 
 
Podpis : .................................................... 
 
 
  
 
Příloha: lékařské doporučení 
 
 
 



ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ Z VYUČOVÁNÍ 
 
Řediteli 
Gymnázia Václava Hraběte 
Hořovice, Jiráskova 617 
     
Žádám - podle Školního řádu GVH (článek 2, bod 16) - o uvolnění mého syna ( mé dcery) 

 
.............................................................................................................................................., 

 
naroz. ........................................................,  třída ................................................................, 

 
z vyučování na dny ........................................................................ 

 
z důvodu ................................................................................................................................... 

 
 
V .............................................   dne ..................................... 
 
 
Jméno a adresa zákonného zástupce  
 
........................................................................................................................... 
                          
                                                                                                       Podpis : .................................. 
 
 
Vyjádření třídního učitele a jeho podpis  : 
................................................................................................................................................ 
  
................................................................................................................................................ 
 
 
 

Posouzení žádosti 
 
Výše uvedené  žádosti             vyhovuji   -   nevyhovuji. 
 
 
Zdůvodnění : 
 

Dle vyjádření TU  žák(yně)     splňuje    -    nesplňuje    podmínky stanovené školním řádem. 
 

 
  

V Hořovicích dne ........................................                                 PhDr. Jiří Vlček, ředitel školy 
 
 
 



ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ Z VYUČOVÁNÍ 
 
 
Řediteli 
Gymnázia Václava Hraběte 
Hořovice, Jiráskova 617 
     
Žádám - podle Školního řádu GVH (článek 2, bod 16) - o uvolnění z vyučování  
 
na dny       .............................................................................................................................. 
 
z důvodu  ................................................................................................................................. 
 
 
V .............................................   dne ..................................... 
 
 
Jméno ....................................................... 
 
datum narození ........................................ 
 
třída ..........................................................  
 
adresa  ........................................................................................................................... 
 
 
Podpis : .................................................... 
 
 
 
Vyjádření třídního učitele a jeho podpis  :  
 
................................................................................................................................................ 
  
................................................................................................................................................ 
 

 

Posouzení žádosti 
 
Výše uvedené  žádosti            vyhovuji   -   nevyhovuji. 
 
 
Zdůvodnění : 
 

Dle vyjádření TU  žák(yně)    splňuje    -    nesplňuje     podmínky stanovené školním řádem. 
 
  

V Hořovicích dne ........................................                                 PhDr. Jiří Vlček, ředitel školy 



 
 


