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ŽÁDOST 

o prominutí úplaty za vzdělávání a školské služby podle zákona č. 561/2004 Sb. §123 a 

vyhlášky č. 14/2005 Sb. v pozdějším znění vyhlášky 214/2012 Sb. §6 o předškolním vzdělávání 

 

na období od září ……….. do srpna ……….. 

Žádám o prominutí od úplaty za předškolní vzdělávání z důvodu pobírání sociálního příplatku 

podle § 4 odst. 2 č. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi, ve znění zákona č. 366/2011 Sb. 

 

Jméno dítěte: ………………………………………………………………………………… 

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

 

K žádosti dokládám: Potvrzení pro účely osvobození od úplaty za předškolní vzdělávání 

v mateřské škole, kterou zřizuje stát, kraj, obec nebo svazek obcí, ze dne …………….. 

 

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

Datum a narození žadatele: ………………………………………………………………... 

Trvalý pobyt: ……………………………………………………………………………….. 

Adresa pro doručování písemnosti:……………………………………………..………….. 

 

V případě zrušení pobírání sociálního příplatku je žadatel povinen neprodleně písemně o této 

skutečnosti informovat ředitelku školy a uhradit úplatu za vzdělávání v mateřské škole v plné 

výši.  

 

Potvrzení úřadu práce se dokládá okamžitě po vystavení ÚP, nejpozději pak do 15. dne daného 

měsíce. V případě, že žadatel potvrzení nedoručí včas a nedohodne s ředitelkou jiný termín 

splatnosti, bude mu účtování školné v plné výši. Na pozdější doložení potvrzení nebude tak 

brán zřetel.  

 

Prohlášení žadatele:  

Prohlašuji, že veškeré údaje uvedené v této žádosti jsou pravdivé a jsem si vědom/á případných 

následků, které by pro mě z nepravdivých údajů vyplývaly.  

 

 

 

V Ostravě dne:…………………….  Podpis žadatele:…………………………….. 

 


