CÍRKEVNÍ ZÁKLADNÍ ŠKOLA, 
MATEŘSKÁ ŠKOLA, 
ZÁKLADNÍ UMĚLECKÁ ŠKOLA HRADEC KRÁLOVÉ


											
Potvrzení o účasti na výuce náboženství 

Jméno a příjmení: 
Datum narození: 
Adresa trvalého bydliště: 

Účast na výuce náboženství
Tímto potvrzuji, že výše uvedený/uvedená se účastnil/a pravidelné výuky náboženství v rámci naší farnosti/církevního společenství nebo školy v předchozím školním roce i v aktuálním školním roce. Výuka probíhala v souladu s interními předpisy dané církve a pod vedením pověřené osoby.


Název farnosti/církevního společenství/školy: 


Adresa:
Za farnost/církevní společenství/školu: 
[bookmark: _GoBack]Jméno a příjmení: 




Datum: 						Podpis: 
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