Gymnazium, Praha 6, Arabska 14

Zadost o pireruseni studia

Jméno a piijmeni zaka:

Datum narozent:

Ttida:

Adresa pro korespondenci:

Jméno zakonného zastupce, pokud
74k neni zletily:

Dutivod pferuseni:

Datum pieruseni (od — do): Datum pieruseni (od — do):

Bude 74k po ukonceni pteruseni
konat zkousky a pokracovat ve studiu
se svou tfidou?

Studované cizi jazyky vcetné skupiny
(ptipadné volitelné predméty):

Podpis Zéka:

Podpis zdkonného zastupce:

Upozornéni: Po dobu pferuseni je zak odhlaSen od zdravotni pojistovny, ve které byl
evidovan jako 7ak Skoly.

V dne

Vyjadreni feditelky skoly:




