.......................................................................................................................................................
(meno, priezvisko, bydlisko rodiča)



MŠ P. Dobšinského 4923/38A
979 01 Rimavská Sobota 


Rimavská Sobota, dňa ........................................ 



Žiadosť o odpustenie príspevku v materskej škole 

Žiadam o odpustenie príspevku v materskej škole pre svoje dieťa : 
Meno a priezvisko : ...................................................................................................................... 
Dátum narodenia : ........................................................................................................................ 
Bydlisko : ..................................................................................................................................... 
Z dôvodu : ................................................................................................. 

V zmysle Školského poriadku Materskej školy P. Dobšinského 4923/38A, 97901      Rimavská Sobota a § 28, ods. (3 a 5) zákona 245/2008 Z.Z o výchove a vzdelávaní , žiadam o odpustenie poplatku za obdobie ............................... kedy malo moje dieťa prerušenú dochádzku do materskej školy na viac ako 30 po sebe nasledujúcich kalendárnych dní z  dôvodov *rodinných/iných  preukázateľným spôsobom.
V prílohe dokladujem príčinu neprítomnosti dieťaťa v MŠ preukázateľným spôsobom. 

............................................ 
Podpis rodiča 

Príloha: 
1)
Lekárske potvrdenie
Potvrdenie o pobyte v zdravotníckom zariadení
Iné potvrdenie
 

________________________________________________________________________

Vyjadrenie riaditeľky MŠ ............................................................................... 
Dňa ................................................................................................................... 
Podpis ...............................................................................................................
