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Žádost o opakování ročníku (dle §66, odst. 7 zákona 561/2004 Sb.) 

 

Žák/žákyně: 

Jméno a příjmení: ………………………………………………, datum narození: …………………, třída: ……………      

Zákonný zástupce: 

Jméno a příjmení: ……………………………………………………………………………………….....................……. 

Adresa: ……………………………………………………………………………………………………………………...… 

Kontakt (telefon, mail): ……………………………………………………………………………………………………… 

 

Vážený pane řediteli,  

žádám Vás o opakování ……ročníku v oboru………………………………………………………………. 

z důvodu neprospěchu/neklasifikace v předmětu/předmětech………………………………………….. 

 

(Zde je možné uvést doplnění k důvodům žádosti) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

V ………………………………………………dne…………………………………………… 

Podpis žáka/žákyně: ………………………………………………………………………… 

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

 


