
Konzervatoř a střední škola Jana Deyla, příspěvková organizace

PŘIHLÁŠKA

Přípravný kurz Hudební nauky 2024/2025

Níže uvedené informace slouží pro potřeby školy.

Frekventant kurzu 

Jméno a příjmení 

Datum narození

Bydliště
ulice město PSČ

Telefon

E-mail

Stupeň podpůrných 
opatření

Specifické vzdělávací
potřeby

ANO    -     NE

Zákonný zástupce 

Jméno a příjmení

Trvalé bydliště

ulice město PSČ

Telefon

E-mail

V Praze dne…………………….

Podpis frekventanta  ………………………………………

Podpis zákonného zástupce nezletilého ……......................................................................
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