Gymnázium Andreja Sládkoviča, Komenského 18, Banská Bystrica
	meno rodiča
	

	meno plnoletého žiaka / plnoletej žiačky
	

	trieda
	


Svojím podpisom potvrdzujem, že som bol oboznámený s rozvrhom môjho syna / mojej dcéry na školský rok 2018/2019 a súhlasím s tým, aby počas voľných hodín opúšťal / opúšťala budovu školy: 

	
	vyučovacia hodina / vyučovacie hodiny

	pondelok
	

	utorok
	

	streda
	

	štvrtok
	

	piatok
	


Som si zároveň vedomý / vedomá, že počas tohto času je môj syn / moja dcéra ako plnoletý / plnoletá zodpovedný / zodpovedná za svoje konanie a škola zaň nenesie žiadnu zodpovednosť.

podpis rodiča: 
______________________________________
podpis žiaka: 
______________________________________
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