Ziakonny zastupca Ziaka

MenO a PriEZVISKO MALKY: .......ooiiiiiiie ettt ae e
ByYAIISKO: .eviiiiieiieectee e Telefonicky kontakt: .................
MENO @ PHIEZVISKO OICA : ..veuviivieiieeiectie sttt et e e s re e teeseesteesaeaneesneeneaneens
BYAIISKO: ..vviiiiieiiieeeeiiee e Telefonicky kontakt: ...............

Riaditel'stvo

ZS s MS Jozefa Ligosa
Chlebnice 134

027 55

Vec: Ziadost’ o pokradovani plnenia povinného predprimarneho vzdelivania diet’at’a

v materskej skole

Tymto Vas ziadam 0 pokracovanie plnenia povinného predprimarneho vzdelavania méjho
dietata v materskej Skole

MENO & PIIEZVISKO .ttt bbbttt bbb eneas

NATOAENE .o N ettt e e e et ———————aaean

Ziadost’ odovodiiujem tym, Ze moje diet’a nie je telesne a dusevne dostatocne vyspelé pre
plnenie povinnosti vyplyvajtcich z povinnej $kolskej dochadzky.

Ku svojej ziadosti prikladam:

1. Pisomny sthlas prislusného zariadenia poradenstva a prevencie
2. Pisomny suhlas v§eobecného lekara pre deti a dorast

3. Informovany stihlas zdkonného zastupcu

V Chlebniciach dna..................

V Chlebniciach dna..................
podpis otca


http://www.inclick.sk/returns/redirect.php?goto=815&pr=0.1&w_id=4419&tstamp=1326785455&pid=680&cd=aa51fc9d7c67ade7ec3907f3282fe9d8&f=1

