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Střední hotelová škola, Vyšší odborná škola 

a Jazyková škola s právem státní jazykové zkoušky s. r. o.
Floriánské náměstí 350, 272 01  Kladno
Žádost o uvolnění z tělesné výchovy

Žák - žákyně: ………………………………………………………  narozen/a:…………………..

Obor vzdělání: …………………………………………………………………třída: ……..……..

Bydliště: …………………………………………………………………………………………...

Žádám o částečné uvolnění – úplné uvolnění (nehodící se škrtněte) z tělesné výchovy:
· Na celý školní rok …………………………………………..

· Na 1. pololetí školního roku ………………………………..

· Na 2. pololetí školního roku ………………………………..

Poznámka:

Částečné uvolnění z TV znamená, že žáci navštěvují běžné hodiny TV a s výjimkou zakázaných cvičení se plně účastní výuky. 

V případě úplného uvolnění z TV  ž á d á m  -  n e ž á d á m , aby  můj syn - moje dcera nemusel/a docházet na hodiny TV. 
V Kladně ……………........

Podpis zákonného zástupce: ………………………         Podpis žáka: …………………………...
Vyplní lékař 
Ve smyslu § 67 školského zákona č. 561/2004 Sb. a na základě lékařského vyšetření navrhuji, aby výše jmenovaný(á) byl(a) na dobu od ……………….....…….. do ……………….……..…… 
uvolněn(a) částečně – úplně (nehodící se škrtněte) z předmětu tělesná výchova z těchto důvodů: …………………………………………………………………………………………… .…………………………………………………………………………………………..…………

Částečné uvolnění doporučuji z těchto činností: ……………………………………….…….…… 
………………………………………………………………………………………………..…….
Současně potvrzuji, že zdravotní stav žáka-žákyně nadále umožňuje plně vykonávat všechny činnosti spojené s požadavky na výše uvedený studijní obor.

Datum vystavení: ……………………                                  …...…………………………………       
                                                                                                          razítko a podpis lékaře
Vyplní ředitelství školy                                                                         Čj.: 
Rozhodnutí ředitele školy

Žák/žákyně je uvolněn/a   z c e l a  -  č á s t e č n ě   z TEV na dobu ……………………………...
V Kladně ………………………                               ………..……………………………………..
                                                                                     Razítko a podpis zástupkyně ředitelky školy  






