
Meno, priezvisko zákonných zástupcov: 

1................................................................Tel. kontakt:..................................... 

Bydlisko (trvalé)................................................................................................. 

Prechodné........................................................................................................... 

2............................................................... Tel. kontakt:..................................... 

Bydlisko (trvalé)................................................................................................. 

Prechodné........................................................................................................... 

ZŠ 

Polianska 1 

040 01 Košice 

 

Vec: Žiadosť o prijatie do školy 

     Obraciam sa na Vás so žiadosťou o prijatie  môjho/mojej 

syna/dcéry......................................., dátum narodenia .........................................., 

bytom .................................................................................................................... 

v školskom roku..........................do.............ročníka. 

 

Odôvodnenie:..........................................................................................................

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

Za kladné vybavenie mojej žiadosti Vám vopred ďakujem.  

 

 

Košice ...............................             .................................................... 

    podpis zákonných zástupcov 

 


