
Žiadosť o prijatie  dieťaťa  na  predprimárne  vzdelávanie  do Súkromnej materskej 

školy Donská 119,  Bratislava   
 

DIEŤA:  

Meno a  priezvisko:..................................................................................Dátum rodenia:................................. 

 

Rodné číslo:...............................Národnosť.......................................Štátna príslušnosť................................... 

 

Miesto narodenia dieťaťa:   ...........................................Trvalý pobyt:……………………………………….... 

 

Iná adresa miesta 1 :............................................................................................................................................. 

 

MATKA: 

Meno a priezvisko:...............................................................................Tel. č.:..................................................... 

 

E-mail:............................................................Trvalý pobyt:................................................................................ 

 

OTEC: 

Meno a priezvisko:................................................................................Tel. č.:................................................… 

 

E-mail:............................................................Trvalý pobyt:................................................................................ 

 

INÝ ŽIADATEĽ / ZÁKONNÝ ZÁSTUPCA2: 

 

Meno a priezvisko:.........................................................................Vzťah k dieťaťu:........................................... 

 

Trvalý pobyt:........................................................................................................................................................ 

 

E-mail:..........................................................................................Tel. č.:............................................................. 

 

SÚRODENCI DIEŤAŤA: 

Počet súrodencov:..........................................Vek súrodencov:........................................................................... 

Meno a adresa zákonného zástupcu pre korešpondenciu, ak je iná ako trvalý pobyt:  

 

….......................................................................................................................................................................... 

  

Žiadam o prijatie dieťaťa na: 

Celodennú výchovu a vzdelávanie (raňajky, desiata, obed, olovrant) 

Poldennú výchovu a vzdelávanie ((raňajky, desiata, obed)  

 

od: ...............................................(uviesť dátum)   

 

Vyhlasujem, že údaje uvedené v žiadosti sú pravdivé a že som nezamlčal žiadne závažné skutočnosti, ktoré 

by mohli ovplyvniť prijatie či dochádzku môjho dieťaťa do Súkromnej materskej školy. Beriem na vedomie, 

že v prípade zistenia  nepravdivých údajov a informácií by táto skutočnosť mohla ovplyvniť dochádzku 

dieťaťa do materskej školy. 

 

Dátum podania žiadosti: ................................ Podpisy zákonných zástupcov:............................................... 

 

Dátum prevzatia žiadosti:......................................                                          .................................................. 

 

Žiadosť evidovaná pod číslom:..............................Podpis riaditeľky SMŠ:...................................................... 

 

1) Ide o adresu miesta, kde sa dieťa obvykle zdržiava, ako sa nezdržiava na adrese trvalého pobytu 

2) Vypĺňa sa len v prípade, ak dieťa nežije v domácnosti s otcom a matkou 


