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 Žiadosť o prijatie do materskej školy
Žiadame  riaditeľku Súkromnej MŠ  ELBA  o prijatie nášho dieťaťa do Vašej

Súkromnej  materskej  školy   E L B A,  Moyzesova 45,  080 01 Prešov
Tel./fax: 0915 359 861, kacalova.stela @skolaelba.sk
Meno a priezvisko dieťaťa: ...................................................................................
Bydlisko dieťaťa : ..................................................................................................
Dátum a miesto narodenia: ...........................................rodné číslo: .....................

Národnosť....................................Štátna príslušnosť.............................................
Telefónne čísla : matky :  ...............................otca: ...............................................

e-mail : ...................................................................................................................
s nástupom od  ................................pravdepodobne do ........................................                                                                                    
Údaje o rodičoch:
Meno a priezvisko                        zamestnanie                        podpis

Otec: ........................................   .......................................     ............................

Mama: .....................................    .......................................    ............................

V   Prešove  dňa  .............................                  

Potvrdenie od lekára
O zdravotnom stave dieťaťa, o overení očkovacieho preukazu a dezinfekčnosti prostredia. 

Zdravotné ťažkosti, na ktoré je potrebné upozorniť:

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

Dátum : 







podpis, pečiatka




