ŽÁDOST

o osvobození nebo snížení úplaty za předškolní vzdělávání

Žádáme o osvobození / snížení úplaty * za předškolní vzdělávání v MŠ pro :

Jméno a příjmení dítěte : …………………………………… narozeno : ………………...

Bydliště : / není-li totožné se zákon. zástupcem / …………………………………………

navštěvuje mateřskou školu :  K samoobsluze 211, 155 31, Praha 5 - Lipence
Jméno a příjmení zákonného zástupce : ..…………………………………………………       

Bydliště : ………………………………………………………………………………….

za období :………………………

z důvodu :…………………………………………………………………………………

V Praze dne: ……………..



……………………………………..








Jméno a podpis zákonného zástupce

Důvodem pro vydání rozhodnutí o osvobození od úplaty je předložení potvrzení  vydané Okresní správou sociálního zabezpečení ze dne :………..

* / nehodící se škrtněte

