Stredni zdravotnicka Skola a Vys§i odborna Skola zdravotnicka Nymburk,

Soudni 20

Zadost o uvolnéni z TEV

Jméno a ptijmeni zaka

Datum narozeni

Bydlisté zaka

Ttida

Z.4adam o uvolnéni z hodin TV: c¢asteCné

L na cely Skolni rok
o na [. pololeti §kolniho roku
o na II. pololeti Skolniho roku

\Y dne

uplné

Podpis Zaka

Podpis zakonného zastupce

Stanovisko a vyjadreni lékare:



