Základní škola Sokolov, Křižíkova 1916
Křižíkova 1916
356 01 Sokolov
v Sokolově dne: ………………….

Věc: Žádost o uvolnění z předmětu 

________________________________________________

     Žádám Vás o uvolnění syna (dcery)  ……………………………………,

nar. ……………………., ze třídy …………………… z předmětu    
od ………………..    do ………………………   .
 Jako doklad přikládám vyjádření ošetřujícího lékaře.
Zákonný zástupce:

/jméno, adresa, podpis/

