
                           

                             Základní škola a Mateřská škola, Bílovice, okres Uherské Hradiště 

                                                                       687 12 Bílovice 440 

---------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

ŽÁDOST O SLOVNÍ HODNOCENÍ 

 
Žádám o slovní hodnocení ze všech předmětů/z předmětu 

…………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………… 

 

o v 1. pololetí školního roku ……………………………….. 

o ve 2. pololetí školního roku ……………………………… 

o v 1. i 2. pololetí školního roku …………………………… 

 

pro (jméno a příjmení dítěte) ……………………………………………………… 

třída ……………. datum narození ………………………………………………… 

bydliště …………………………………………………………………………….. 

 

Jméno a příjmení zák. zástupce ……………………………………………………. 

datum narození ……………… bydliště …………………………………………… 

 

 

 

 

 

V ………………………dne…………..               ……………………………….. 

                                                                                  Podpis rodičů / zák.zástupců 

 

 

 

  

 

 


