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Žádost o prominutí úplaty za vzdělávání v mateřské škole

Žádám tímto o prominutí úplaty za vzdělávání v mateřské škole za
dceru / syna / jméno :_____________________________________

za období ______________________________________________

Z důvodu nemoci dítěte, která trvala celý kalendářní měsíc, popř. jiný důvod






Zákonný zástupce :

Jméno a příjmení __________________________________________

Bydliště __________________________________________________

Podpis zákonného zástupce __________________________



Ve____________  dne _____________                               




Vyjádření ředitelky školy :




Ředitelka školy ( podpis ) ________________________
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