I HoTELOVA
\ SkoLAa
VRSOVICKA

Jméno a pfijmeni (rodné):

ZADOST O VYSTAVENI OPISU
VYSVEDCENI

Adresa Zadatele:

Datum narozeni:

Misto narozeni:

Kontakt:

Obcanstvi:

Trida:

Rok ukonceni studia:

Zadost o vyhotoveni:

® opisu rocnikového vysvédceni

za roc¢nik, Skolniho roku

O opisu maturitniho vysvédéeni

trida: ,

tridni ucitel

Duvod podani Zadosti:

Misto a datum vystaveni Zadosti

Vyplni skola:

V Praze dne

Podpis zadatele

Podpis odpovédného pracovnika

1. Stejnopis vysvédceni se vydava na zakladé pisemné zadosti podepsané Zzadatelem.

2. Z&dost Ize podat na formulafi na studijnim oddéleni $koly nebo zaslat elektronickou postou
v naskenované podobé. Termin pro vyfizeni Zadosti je 14 dnd.

+420 271 001 531 Vrsovicka 43, Praha, 101 00 mailbox@shs.cz

www.shs.cz
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