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Základní škola Ostrov, Májová 997, příspěvková organizace

Žádost o prominutí poplatku ve školní družině
Jméno a příjmení žadatele/ky: ...............................................................................................................

Jméno a příjmení jeho/jejího zákonného zástupce: ...............................................................................

Adresa trvalého bydliště: .......................................................................................................................

Adresa pro doručování písemností, liší-li se od trvalého bydliště: .......................................................

................................................................................................................................................................

Žádám o prominutí poplatku ve školní družině z důvodu:

a) účastník nebo jeho zákonný zástupce je příjemcem dávky statní sociální pomoci, jejíž součástí je složka na živobytí, nebo členem domácnosti tohoto příjemce podle zákona o dávce státní sociální pomoci
b) že je účastník členem domácnosti, které se poskytuje dávka státní sociální pomoci, jejíž součástí je bonus na dítě

c) účastníkovi nebo jeho zákonnému zástupci náleží zvýšení příspěvku na péči podle zákona o sociálních službách
d) účastník svěřený do pěstounské péče má nárok na příspěvek na úhradu potřeb dítěte podle zákona o sociálně–právní ochraně dětí

e) účastník nebo jeho zákonný zástupce je příjemcem přídavku na dítě podle zákona o státní sociální podpoře
 









(nehodící se škrtněte)

Žádost podávám na období školního roku:

září









říjen až prosinec









leden až březen









duben až červen









září až červen


(nehodící se škrtněte)

Pozn. V případě, že účastník nebo jeho zákonný zástupce je příjemcem dávky státní sociální podpory – přídavku na dítě, žádá na období celého školního roku, tj. září až červen. 

Žádost dokládám příslušným potvrzením Úřadu práce ČR na příslušné období.

PROHLÁŠENÍ:

Prohlašuji, že veškeré údaje, uvedené v žádosti jsou pravdivé a zavazuji se neprodleně, nejpozději do 8 dnů nahlásit vedoucí vychovatelce školní družiny veškeré změny skutečností, rozhodných pro přiznání prominutí poplatku.

V Ostrově dne: .....................................


Podpis: .................................................
Tel./fax: 351 1248 21
e-mail: sekretariat@3zsostrov.cz
IČO: 49753371


