
Základní škola a Mateřská škola Horní Benešov, okres Bruntál, příspěvková organizace 

Školní 338, Horní Benešov, 793 12 

 
 

ŽÁDOST O UKONČENÍ PŘEDŠKOLNÍHO VZDĚLÁVÁNÍ 

V MATEŘSKÉ ŠKOLE HORNÍ BENEŠOV, NERUDOVA 512 

 

 

Žadatel (zákonný zástupce dítěte):  

Jméno, příjmení: …………………………………………………………………. 

Místo trvalého pobytu: …………………………………………………………...  

 

Žádám O ukončení předškolního vzdělávání mého dítěte 

Jméno, příjmení: …………………………………… 

Narozeného ………………………………………… 

K datu …………………………………… v mateřské škole, jejíž činnost vykonává Základní 

škola a Mateřská škola Horní Benešov, důvodu:  

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

 

 

V ……………………….……. dne ……………………………………  

 

Podpis zákonného zástupce: …………………………………………… 

 

 

 

Žádosti se vyhovuje 

Horním Benešově dne …………………………………….. 

 

Ředitel ZŠ a MŠ Horní Benešov 

Mgr. Zdeněk Žanda, MBA 


