‘d OS ALOJZA GRADNIKA
DOBROVO

ZAPISNIK O ODVZEMU MOBILNEGA TELEFONA ALI DRUGE NAPRAVE, PREDMETA
(Priloga 6)

IME IN PRIIMEK UCENCA:
DATUM ODVZEMA:

OPIS DOGODKA:

U€enec se z zapisanim strinja in to potrjuje s svojim podpisom:

Podpis ucitelja:

Telefon/druga naprava se bo do datuma prevzema hranil/a v tajnistvu Sole. Telefon/drugo napravo prevzamejo

starSi uenca ob prisotnosti razrednika.

Ukrep se izvaja v skladu s Pravili $olskega reda OS Alojza Gradnika Dobrovo.
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PREVZEM

Telefon/drugo napravo prevzeli starsi dne:

Podpis starSev:

Podpis razrednika:
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