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PŘEDBĚŽNÁ ŽÁDOST O PŘIJETÍ DÍTĚTE K PŘEDŠKOLNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ  

v Prima mateřské škole, s.r.o.  
 
Jméno a příjmení dítěte .......................................................... rodné číslo .......…..................................... 
narozené dne .............................národnost .......................státní občanství .…...……….……....................... 
trvalé bydliště ....................................................................................……………………………………..…….….….. 
e-mail…………………………………….………………..….. telefonní číslo zákonného zástupce  ....…………..……….... 
 
Tuto MŠ volím z následujících důvodů: 
a/ vhodná lokalita -  je v blízkosti bydliště  d/ pozitivní reference známých 
b/ docházel zde již starší sourozenec   e/ jiný důvod: …………………………….…………………………... 
c/ zaujala mě koncepce školy   …………………………………………………….…………………….……. 
 
Údaje o rodině: 
počet sourozenců................ jména a data narození......................................................................…….….. 
...............................................................................................................……….....................................….... 
 

jméno a příjmení otce ...........................................................……............................................................. 
zaměstnavatel..................................................…...........................................................................………... 
...............................................................................................………............................................................ 
 

jméno a příjmení matky..................................................................................................................……..… 
a/ nepracuje 
b/ nepracuje, ale počítá od..................se zaměstnáním, zaměstnavatel …………………………………………….. 
c/ na MD                                                                                    …………………………………………………………………… 
d/ pracuje – zaměstnavatel ..……………………..........................………………………………………….……….…...…….. 
 

Vyjádření rodičů o zdravotním stavu dítěte: 
............................................................................................. 
 

Mám - nemám*  zájem o přihlášení mého dítěte do třídy s dvojjazyčným vzdělávacím programem 
/český a anglický jazyk/ v posledním roce předškolní docházky.  
 
Dítě již navštěvovalo MŠ, jesle:       a/ ne   b/ano – název MŠ, jeslí …………………………….…………… 
 

Beru na vědomí, že v případě uvedení nepravdivých údajů lze kdykoliv zrušit rozhodnutí o přijetí 
dítěte. 
Touto žádostí současně žádám o přihlášení dítěte ke stravování v mateřské škole. 
 
 
 
 
 
 
 

V ........................... dne......……….…..    Podpis zákonného zástupce ………….………................................... 
 
* Zakroužkujte zvolenou variantu. Jde o předběžnou informaci sloužící k vnitřní statistice MŠ. 


