
Ž Á D O S T 

 
 

Zákonný zástupce: .................................................................................. 

 

 

Trvalé bydliště:     .......................................................................................  

 

 

Mateřská škola Opatovice 

okr. Brno-venkov, příspěvková organizace 

k rukám ředitelky školy 

 

 

 

 

žádám o osvobození  od úplaty za předškolní vzdělávání v době prázdnin 

  
 

jméno dítěte................................................................................................................................... 

 

nar......................................................bytem.................................................................................. 

 

za měsíc………………………………………………… 

 

odůvodnění:………………………...…………………………………………………………… 

 

……………………………………...…………………………………………………………… 

 

 

 

V Opatovicích dne.....................................               

 

 

 

Žadatel (zákonný zástupce dítěte)          ................................................................. 

                          podpis 

 

 

Převzala ředitelka školy: 

 

Dne:………………….  

Č.j…………………… 

  

 

       ................................................................. 

      Mgr. Eva Rožnovská Ševčíková, ředitelka školy     


