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ŽÁDOST O UVOLNĚNÍ DÍTĚTE Z PŘEDŠKOLNÍHO VZDĚLÁVÁNÍ

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

[bookmark: _GoBack]Datum narození : ………………………………………………………………………………..

Zákonný zástupce 

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

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

Adresa trvalého pobytu : ………………………………………………………………………..

Na období

Od …………………………………………do …………………………………………………

Důvod : …………………………………………………………………………………………………...

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


Děkuji za vyřízení své žádosti.


V Nedomicích dne ……………...….podpis rodičů : ………………………………………….



Vyjádření třídního učitele :              souhlasím      nesouhlasím


V Nedomicích dne : ……………… podpis třídní p. učitelky : ………………………………...



Vyjádření ředitelky školy :                povoluji    nepovoluji

V Nedomicích dne ……………….  .podpis ředitelky školy : ………………………………
