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K rukám p. ředitele

Žádám o uvolnění svého syna/své dcery ………………………………………………………… z vyučování
[bookmark: _GoBack]ve dnech ……………………………………………………..
Důvodem žádosti je  …………………………………………………………

V …………………………………………………. dne …………………………………..

……………………………………………
Podpis zákonného zástupce








	
Základní škola Navis		telefon: + 420 323 602 751
U Zámku 1 		mobil: + 420 775 029 593
251 01 Dobřejovice	e-mail: sekretariat@skoly-navis.cz
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