
2. mateřská škola Březnice 
 

 

 

 žádost o přijetí dítěte k předškolnímu vzdělávání 

 

 

Žadatel: jméno, příjmení : 

 

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

 

Místo trvalého pobytu, popřípadě jiná vhodná adresa pro doručování: 

 

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

 

Telefon :------------------------------------------------------------------------- 

 

Email :--------------------------------------------------------------------------- 

 

Podle ustanovení § 34 zákona č. 561/2004 Sb. o předškolním, základním, středním, vyšším 

odborném a jiném vzdělávání (školský zákon) 

 

žádám o přijetí mého dítěte : ----------------------------------------------------------- 

 

 datum narození:  ------------------------------------------------------------------------- 

 

 k předškolnímu vzdělávání k datu : -------------------------------------------------- 

 

 

 

V --------------------------                                               dne : -------------------------- 

 

 

podpis zákonného zástupce : 

 

 

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

 

 

 

 

 

 

 
 


