
ŽÁDOST O ODPUŠTĚNÍ ÚPLATY ZA ZÁJMOVÉ VZDĚLÁVÁNÍ

Žádám o odpuštění úplaty za zájmové vzdělávání (název ZV)  ………………………………………………..

ve výši …………………. Kč. Pro syna / dceru ……………………………………………………………....... 

datum narození ……………………………….. bydliště ………………………………………………  ze 

sociálních důvodů. 

Přílohy: Rozhodnutí o přidělení dávky soc. péče nebo výpis od odboru sociálních věcí a zdravotnictví 

Městského úřadu.

V ……………………. dne ……….. 
__________________________________

Podpis rodičů (zákonných zástupců)

PRÁZDNINOVÉ KLUBY




