
 
( Meno a adresa zákonného zástupcu) 

 
 
 

Základná škola 
 Klátova Nová Ves 351 

958 44 
 
 
 
 
 
Vec: Žiadosť o oslobodenie od telesnej výchovy 

 

 

Dolupodpísaná(ý).................................................................... týmto žiadam 

o čiastočné/ úplné1 oslobodenie môjho syna/dcéry1 ............................................................., 

nar. ..............................., roč............. od telesnej výchovy. 

Za kladné vybavenie ďakujem. 

 

 

 

                                                        S pozdravom 

                                                 
1 nehodiace sa prečiarknite 


