
Z á k l a d n á  š k o l a  s m a t e r s k o u  š k o l o u
U d i č a  č .  2 4 8 ,  0 1 8  0 1  U d i č a

Tel: 042/4383181, e-mail: zssms.udica@gmail.com, www.zsmsudica.webnode.sk, IČO: 36129798

O D H L Á Š K A  D I E Ť A Ť A  Z MATERSKEJ ŠKOLY

V  Š K O L S K O M  R O K U  2 0 _ _ /  2 0 _ _

Meno a priezvisko dieťaťa: ............................................................................

Dátum narodenia: .............................................

Rodné číslo: ....................................................

Bydlisko: ................................................................................................................................................

Meno, priezvisko a telefónny kontakt zákonného zástupcu:

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

Číslo bankového účtu, na ktorý Vám budú vrátené prípadné finančné preplatky:

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

Odhlasujem svoje dieťa z Materskej školy pri Základnej škole s materskou školou v Udiči odo 

dňa ........................................... do ........................................... .

Dôvod:

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

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

(Pri zdravotných dôvodoch je potrebné priložiť potvrdenie všeobecného lekára pre deti a dorast.)

Zároveň vyhlasujem, že som uhradil všetky príspevky na čiastočnú úhradu nákladov 

spojených s činnosťou MŠ za mesiace, v ktorých moje dieťa MŠ navštevovalo.

Beriem na vedomie, že dieťa bude z evidencie MŠ vyradené, voľné miesto bude obsadené 

iným záujemcom a moje dieťa môže byť opätovne zaradené do MŠ iba na základe novej 

prihlášky v prípade, že to kapacita MŠ umožní.

V Udiči dňa .......................... .....................................................
           Podpis zákonného zástupcu

Pozn.:
Odhlášku dieťaťa z MŠ je potrebné kompletne vyplniť a obratom odovzdať na ekonomický úsek ZŠ s MŠ Udiča.




