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PRIHLÁŠKA ĎIEŤAŤA

ÚDAJE 0 DIEŤATI: 

Priezvisko
Meno

Dátum nar. 
Pohlavie
Národnost'

Miesto nar. 
Materinský jazyk

Dátum nástupu do škôlky

ÚDAJE 0 RODIČOCH ALEBO PRÁVNOM ZÁSTUPCOVI  OTEC

Príezvisko
Meno
Titul

Adresa

Zamestnaníe
Zamestnávateľ

Telefón domov
Mobil
Telefón do práce

MATKA

Priezvisko
Meno
Titul

Adresa

Zamestnanie
Zamestnávateľ

Telefón domov
Mobil
Telefón do práce

Osoba zodpovedná za úhradu poplatku

 e-mail:.............................................................................................................
ZDRAVOTNÝ STAV DIEŤAŤA 

Prosíme o uvedeníe akýchkoľvek dôležitých informácii týkajúcich sa zdravotného stavu dieťaťa (astma, epilepsia, alergie, diéty  ) 

Krvná skupina

Meno, adresa a telefónne číslo rodinného lekára



















Dátum .......................................








Podpis .......................................
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