MATERSKA SKOLA , PRAHA 7, NAD STOLOU 6

e-mail: mts_nadstolou@volny.cz
Tel: 233 371 448, 733 663 522
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Z4adam pro svého syna/dceru ...........oeeiinieieinnnin. i E e 1 (oo R ——
v dobé pobytu v mateFské §kole, akcich $koly apod. o:

1. podavani medikace

2. zajisténi zdravotnich tdkonu

(blizsi specifikace a rozsah)
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Podpis Zadatele (zdkonného zastupce ditéte):



