

Žádost o uvolnění z předškolního vzdělávání

Prosím o uvolnění mého dítěte z předškolního zařízení: 

jméno dítěte, příjmení, datum narození: ………………………………………………………………………………….
z docházky do MŠ dne: …………………………………………………………………………………………………………….
[bookmark: _GoBack]z důvodu: …………………………………………………………………………………………………………………………………

Podpis zákonného zástupce: ……………………………………………………………………………………………………
Datum a místo:…………………………………………………………………………………………………………………………

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Souhlas ředitele MŠ

Souhlasím s uvolněním dítěte z předškolního vzdělávání v uvedeném termínu.

Podpis ředitele:……………………………………………………………………………………………………………………..
Datum a místo:………………………………………………………………………………………………………………………




