
Základní umělecká škola Černošice, příspěvková organizace
Střední 403, Černošice 252 28

tel: 603 595 592, e-mail: zus.cernosice@seznam.cz
www.zuscernosice.cz, IČ: 750 081 65

POTVRZENÍ O STUDIU V ZÁKLADNÍ UMĚLECKÉ ŠKOLE

Obor                                                ............................................................................................................... 

Studijní zaměření                     ...............................................................................................................

Učitel                                               ...............................................................................................................

Jméno                                              .............................................................................................................. 

Příjmení                                         ..............................................................................................................

Datum narození                         ..............................................................................................................

Potvrzujeme, že výše uvedený žák je studentem Základní umělecké školy

Černošice, příspěvková organizace.

V  ............................................................................ dne  .................................................................

....................................................................
podpis ředitelky školy


	POTVRZENÍ O STUDIU V ZÁKLADNÍ UMĚLECKÉ ŠKOLE
	Obor                                                ...............................................................................................................  Studijní zaměření                     ............................................................................................................... Učitel                                               ...............................................................................................................
	Jméno                                              ..............................................................................................................  Příjmení                                         .............................................................................................................. Datum narození                         ..............................................................................................................
	Potvrzujeme, že výše uvedený žák je studentem Základní umělecké školy Černošice, příspěvková organizace.
	V  ............................................................................ dne  .................................................................
	.................................................................... podpis ředitelky školy


