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Souhlas se zastupovanim pri omlouvani absence

Ja, niZe podepsany rodic

jméno a prijment:

datum narozeni:

souhlasim s tim, aby i po dovrSeni 18 let véku mého syna/mé dcery

jméno a prijmeni Zaka/Zakyné:

datum narozeni: trida:

byla absence ve Skole omlouvdna jako dosud, tedy jako v pripadé nezletilé/ho
zaka/zakyné.

Zaroven ja, vySe uvedeny/a zak/zakyné, potvrzuji, Ze s timto postupem souhlasim. Tento
souhlas plati po dobu studia, pripadné do jeho pisemného odvolani.

\% dne

podpis rodice

podpis zadka/zakyné
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