
                 Základní škola a mateřská škola Dobratice, okres Frýdek-Místek 
                                        příspěvková organizace 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Adresa: 739 51 Dobratice 58, IČO 706 40017, tel.: 558 651 255,  

e-mail: zs.dobratice@post.cz 
 

_______________________________________________________ 

 

Žádost o prominutí úplaty za předškolní vzdělávání v 

mateřské škole 

1. Zákonný zástupce 

Jméno a příjmení: …………………………………………………………………………… 

Datum narození: ………………………………………………………………………………. 

Místo trvalého pobytu:………………………………………………………………………… 

Telefon: ……………………………………………………………………………………… 

e-mail:…………………………………………………………………………………………... 

2. Ředitelka školy:  

 Jméno a příjmení.:   Mgr. Karla Peterková 

Organizace:  Základní a mateřská škola Dobratice, okres Frýdek-Místek, 

příspěvková organizace 

 

Žádám o prominutí úplaty za předškolní vzdělávání v MŠ pro mého syna/dceru 

……………………………….………. narozeného/nou dne…………………………………...  

bytem……………………………………………………………………………………………. 

z důvodu přiznání dávky státní podpory podle ustanovení zákona č. 117/1995 Sb., o státní 

sociální podpoře, ve znění pozdějších předpisů: 

 pomoc v hmotné nouzi 

 přídavek na nezletilé dítě 

 příspěvek na dítě v pěstounské péči 

 
k žádosti doložte doklad o přiznání dávky státní podpory.    

 

V ………………………. dne: ……… 

      …………………………………………… 

/*nehodící škrtněte/                                                       podpis zákonných zástupců dítěte  


