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Žádost o povolení opakování ročníku 

 

Žák/žákyně: …………………………………..……………, datum narození: ……….…..…………..… 

Třída: ………………………… 

Adresa trvalého pobytu: .……………………………..……………………………………………..………… 

 

Číslo a název oboru vzdělání: …………………………………………………………………………...…… 

Důvod: 

o neprospěl 

o zdravotní důvody (písemné doporučení lékaře povinně přílohou) 

 

Dne: ………………………        Podpis žáka:    ………………………………………………………… 

 

V případě nezletilosti žáka: 

Jméno a příjmení zákonného zástupce: ……………..………………………………………………………  

Datum narození zákonného zástupce: …………..………………………………………………………… 

Adresa trvalého pobytu zákonného zástupce: ………………………………………………………………  

Podpis zákonného zástupce :  ………………..…………………………………………………… 

 

Vyjádření třídní/ho učitelky/e žáka/žákyně: 

 

doporučuji / nedoporučuji   ……………………………………  

            podpis třídního učitele  

Vyjádření ředitele školy: 

 

povoluji / nepovoluji    ……………………………………      

                   Ing. Ivan Doležel 

          ředitel školy 


