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Meno , priezvisko , adresa trvalého bydliska + PŠČ zákonného zástupcu dieťaťa





Mgr. Ingrid Kohútová  – riaditeľka MŠ
Súkromná materská škola
Ul. Školská 2344
963 01 Krupina



Žiadosť o ukončenie dochádzky dieťaťa do materskej školy


Meno, priezvisko dieťaťa: ___________________________________________________________
Dátum narodenia: _______________________________
Bydlisko: ________________________________________________________________________

Žiadam o ukončenie dochádzky dieťaťa do Súkromnej materskej školy, ul. Školská 2344, Krupina:          ku dňu: ______________
z dôvodu (zakrúžkujte):
a) dieťa bolo prijaté do inej MŠ
b) zmeny bydliska
c) iného: _____________________________________________________________________




V Krupine, dňa __________________________
________________________
(podpis zákonného zástupcu)
Vyjadrenie riaditeľky MŠ:
Beriem na vedomie.
