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Základní škola a mateřská škola Ivaň

Ivaň 73; Pohořelice 69123
tel.:602954944; e-mail:koubkova@zsivan.cz; www:zsivan.cz

Žádost o přijetí dítěte do MŠ

na školní rok 20... /20...
Žádám tímto ředitelku ZŠ a MŠ Ivaň o přijetí mého dítěte k předškolnímu vzdělávání.
Jméno a příjmení dítěte:………………………………………….………………………………………………………………..
Narozen / á/: …………………………………………… rod. číslo: ............................................................... Bydlištěm:………………………………………………………………….…………………………………………………………………..
Státní občanství:………………………………………………………………….……………………………………………………….
Zákonný zástupce matka:……………………..…………………………….……………………………………………………..
Adresa pro doručování písemností…….……………………………………………………………………..………………

tel.:……………………………………………………………….. e-mail…………………..……………………………………………….

Zákonný zástupce otec:……..………………...…………………………….……………………………………………………..

Adresa pro doručování písemností…….……………………………………………………………………..………………
tel.:……………………………………………………………….. e-mail…………………..……………………………………………….

Datum zahájení docházky do MŠ: 1 . 9.  20....
Jiný předpokládaný datum nástupu:………………………………………………………………..……………………...

Bereme na vědomí, že v případě uvedení nepravdivých údajů lze kdykoli zrušit rozhodnutí o přijetí dítěte.

Dne :………….………………………………                     

Podpis zákonných zástupců: matka : ……………………………………otec: .........................................
Vyplní škola:  

Evidenční číslo dítěte:………………….……………………………

Datum doručení žádosti:………….………………………………                     

