Školní družina při ZŠ Staňkov, Komenského 196
UVOLNĚNÍ ŽÁKA ZE ŠKOLNÍ DRUŽINY
Jméno, příjmení .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   
Vyberte z následujících možností:
· Nepůjde do školní družiny  RÁNO -  ODPOLEDNE    dne .   .   .   .   .   .   .   .  

· Odchází dne .   .   .   .   .   .   .    ze školní družiny v .   .   .   .   .   . hodin.
             Odchází sám/ sama        ANO   -    NE
Prohlašuji, že okamžikem odchodu dítěte z prostoru školní družiny přebírám právní odpovědnost, vyplývající z povinnosti dohledu nad dítětem.
Datum .   .   .   .   .   .   .   .     podpis zákon. zástupce .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .      
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