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ŽÁDOST O OPAKOVÁNÍ ROČNÍKU / ŽÁDOST O OPAKOVÁNÍ ROČNÍKU SE 

ZMĚNOU OBORU 
 

ŽADATEL 

Jméno a příjmení  
Datum 
narození 

 

Zákonný 
zástupce 
nezletilého žáka 

 Telefon 
 

Adresa  E-mail  

 
DOSAVADNÍ STUDIUM 

Obor  Kód oboru  

Ročník  Cizí jazyky  

 
POŽADAVEK 

Obor  Kód oboru  Ročník  

Důvod  

Pozn.: Nedílnou součástí této žádosti v případě změny oboru je potvrzení lékaře o 
zdravotní způsobilosti ke studiu a výkonu povolání (kromě oboru Cestovní ruch, 
Podnikání). 
 
.....................................   ....................................................   ............................................. 

Datum                    Podpis žáka      Podpis zákonného zástupce 
                                      (u nezletilých žáků) 
 

VYJÁDŘENÍ  
Třídní učitel 

Úsek teoretického vyučování  
(souhlasné stanovisko zároveň garantuje, že úsek je schopen zabezpečit řádné vzdělávání bez omezení) 

Úsek praktického vyučování  
(souhlasné stanovisko zároveň garantuje, že úsek je schopen zabezpečit řádné vzdělávání bez omezení) 

Ředitel školy 
nepovolit  
povolit Ode dne  
 Obor  Ročník 

(třída) 
 

Datum:                                                          Podpis: 

 


