Stredni zdravotnicka Skola Brno, Jaselskd, prispévkova organizace
602 00 Brno, Jaselskd 190/7
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* BRNOI POBPORWICI ZDRAVI

Zadost o potvrzeni o studiu

Jméno, piijmeni zadatele v dob¢ studia:
Datum narozeni zadatele:

E-mail zadatele:

Telefonni kontakt zadatele:

Rok ukonceni studia:

Délka trvani studia od — do:

Studium bylo ukonceno: maturitou jinak
(nehodici se skrtnéte)

Studijni obor:

Typ studia: denni veerni dalkové
(nehodici se skrtnéte)

Je potieba ucebni plan? (vétSinou do zahrani¢i): ano  ne
(nehodici se Skrtnéte)

Datum: Podpis:

Zadost zasilejte na email: akrekova@szs-jaselska.cz. Na vystaveni potvrzeni o studiu je zakonna
lhiita 30 dni. Poplatek za vystaveni potvrzeni o studiu ¢ini 30 K¢.

Bankovni spojeni Telefon: 541 247 128
KB Brno-mésto, ¢. uctu 54637621/0100 ID datové schranky: cwi2n9t

1C 00637998 E-mail: info@szs-jaselska.cz



