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Ž á d o s t 

                 o umístění dítěte do náhradní MŠ v době prázdninového provozu 
22. 12.-23. 12., 29. 12. -31. 12. 2025, 2. 1. 2026



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

Zdravotní pojišťovna dítěte:………………………………………..Datum narození…………………………………

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

Jméno a příjmení zákonného zástupce : ………………………………………………………………………………..

Telefon zákonného zástupce : ……………………………………………………………………………………………….

Kmenová MŠ:


Požadujeme umístění  v  MŠ :
( do kolonek vyplňte ano/ne  podle požadavku umístění. )


	22. 12.
	23. 12.
	29. 12.
	30. 12.
	31. 1.
	2. 1.
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	





Souhlasím, aby tato žádost u umístění dítěte do MŠ T. G. Masaryka, byla spolu s kontakty na rodiče předána této MŠ po dobu docházky mého dítěte. 


V Č. Budějovicích, dne: …………………Podpis zákonných zástupců……………………………………………..



