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Příloha č. 2 školního řádu AG 

Oznámení o krátkodobé nep řítomnosti ve vyu čování 
Arcibiskupské gymnázium, Korunní 2, 120 00 Praha 2 

 

 

Jméno žáka:  ..................................................................... 

 

Třída:   ....................... 

 

Termín uvolnění: ................................................................................................... 

 

Důvod: .................................................................................................... 

 

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

 

Datum:        ...................................... 

 

Podpis žáka:       ....................................... 

 

Podpis zák. zástupce:      ....................................... 

 


