v~
z S Zakladni skola Morkovice, prispévkova organizace, 17. listopadu 416, 768 33 Morkovice

Zadost o uvolnéni zaka z vyucovani

MORKOVICE

Prijmeni, jméno Zaka: Datum narozeni:
Bydlisté: Trida:

Prijmeni a jméno zakonného zastupce: Telefon:

Bydlisté: e-mail:

Zadam o uvolnéni vySe uvedeného Zaka / Zakyné z vyucovani ve dnech:

od do tj. vyucovacich dnt,

z dtvodu:

Beru na védomi, Ze si zak / zakyné zameskané ucivo doplni.

Datum: Podpis zakonného zastupce:

Vyjadreni tfidniho ucitele / tfidni ucitelky:

Souhlasim *) Nesouhlasim *) — odiivodnéni

Vyjadreni reditelky Skoly:

Souhlasim *) Nesouhlasim *) — odtivodnéni

O Zadosti rozhoduje:

*  tfidni ucitel, neni-li uvolnéni delsi nez 3 dny,

* Teditelka Skoly v pripadé uvolnéni na dobu delsi nez 3 dny.
Tento vyplnény tiskopis predejte tfidnimu uciteli vaseho ditéte.

ZS Morkovice jako spravce osobnich tidajii informuje subjekt tidajii o tom, Ze informace dle ¢1. 13 piip. 14 jsou k nahlédnuti na webu
Skoly https://www.zsmorkovice.cz/gdpr



https://www.zsmorkovice.cz/gdpr
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