
Meno a priezvisko zákonného zástupcu, ulica, PSČ mesto

Základná škola s materskou školou Dvorec
Dvorec 63
956 55

Žiadosť o odklad povinnej školskej dochádzky

Žiadam o odklad povinnej školskej dochádzky o jeden rok pre moje dieťa

meno a priezvisko: .................................................................................
dátum nar........................................ v ............................................................................
rodné číslo:.....................................................................
bytom ....................................................................................................................................
na školský rok .........................................................

Moju žiadosť odôvodňujem tým, že.............................................................................................
..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

K žiadosti prikladám nasledovné doklady: 
.....................................................................................................
.....................................................................................................
.....................................................................................................

Meno rodiča:.................................................................................................................................
Bydlisko:.......................................................................................................................................
Kontakt (tel,mobil)........................................................................................................................
Navštevoval(a) MŠ (adresa)..........................................................................................................

V...............................dňa..........................				.............................................
									podpis zákonného zástupcu

