
Název školy:

Obor vzdělání (kód a název): ............................................................................................................................................................................

Školní vzdělávací program:  ..............................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................................................

Forma vzdělávání: ................................................................................................................................................................................................

TŘÍDNÍ KNIHA
jednotlivého předmětu

Název předmětu: ................................................................

Třída: ........................................................

Školní rok: ........................... / ...............

Podpis

Jméno a příjmení

Podpis

Jméno a příjmení

Ředitel(ka) školy Razítko školy (kulaté) Vyučující
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c*) n*)

*) c – celkem, n – neomluveno

Účast v II. pololetí 

Poznámky
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Datum Téma vyučovací hodiny Podpis
vyučujícího

PoznámkyČíslo
hodiny
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Datum Téma vyučovací hodiny Podpis
vyučujícího

PoznámkyČíslo
hodiny
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Datum Téma vyučovací hodiny Podpis
vyučujícího

PoznámkyČíslo
hodiny
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Datum Téma vyučovací hodiny Podpis
vyučujícího

PoznámkyČíslo
hodiny
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Datum Téma vyučovací hodiny Podpis
vyučujícího

PoznámkyČíslo
hodiny
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Datum Téma vyučovací hodiny Podpis
vyučujícího

PoznámkyČíslo
hodiny
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Datum Téma vyučovací hodiny Podpis
vyučujícího

PoznámkyČíslo
hodiny
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Datum Téma vyučovací hodiny Podpis
vyučujícího

PoznámkyČíslo
hodiny
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Datum Jméno a příjmení hospitujícího, podpis (funkce)

HOSPITACE A INSPEKCE V PŘEDMĚTU

Název projektu Stručná anotace Termín Podpis

PROJEKTY

Poučení Datum Podpis

POUČENÍ ŽÁKŮ A ŽÁKYŇ O BEZPEČNOSTI A OCHRANĚ ZDRAVÍ V PRŮBĚHU 
ŠKOLNÍHO ROKU
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Poznámky:
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