J Stfedni zdravotnicka skola
a Vy3si odborna skola zdravotnicka
Havli¢kav Brod

Masarykova 2033, 580 02 Havli¢kav Brod

ZADOST O UVOLNENI Z VYUKY

JA , NATOZENY ..ottt ,
DY dIiSte ..o ,
rocnik ......... 0] o0 ) forma ....oooovviiiiiii ,
zadam o uvolnéni z vyuky v obdobiod ................... do.....oooeviiiiniil ,
ZAUVOAU oo

Zameskané ucivo si doplnim.

podpis zadatele

Vyjadreni vedouci studijni skupiny

souhlasim nesouhlasim

V pripadé nesouhlasu uvedte strucné diivod:

podpis vedouci st. sk.

Rozhodnuti feditelky Skoly: ..................oiini s uvolnénim.

podpis reditelky skoly



