
Soukromá základní škola a mateřská škola Adélka, o. p. s. 

Sídlo: Meclov, část Mašovice 5, 346 01 Horšovský Týn 

IČ: 25221272, telefon: 379 422 970  

 

 

 

 

Žádost o ukončení předškolního vzdělávání 
 

 

Zákonný zástupce:  

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

Bydliště: …………………………………..………………………………………………….…  

 

Žádám o ukončení předškolního vzdělávání mého dítěte: 

 

Jméno a příjmení: ………………………………………………………………………………  

Datum narození: …………………………………..  

Bydliště: ………………………………………………………………………………………..  

 

Ke dni: …………………………………………  

 

Z důvodu: 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………….…… (nemusí být uveden).  

 

 

 

V Mašovicích dne ………………………………………..  

 

 

 
 

……………………………. 

 podpis zákonného zástupce 


