Zakladna Skola s materskou Skolou Havaj 7

Ziadost
o prijatie dietat’a na predprimarne vzdelavanie
Meno a Priezvisko QIBTata:. . .......vii i
Déatum narodenia ..............c........... Rodné Cislo ....covvevieiieiiene. Narodnost...................
Nazov a Cislo zdravotnej poiStOVNE .......ccccoeceeevieenieeeie e
BYAHSKO .« PSC.onie e
Cislo telefonu — dOmov............c.ceevueiiuieiin.. mobil...........
MENO @ PrIEZVISKO OCA. .. ettt e e e e s
Adresa zamestnavatela........................ Pracovné zaradenie................ccooiiiiiiiiiiiin.
tel. CiSlo. . i
Meno a Priezvisko MatKy . .......ooiiii e
Adresa zamestnavatela......................cooeenn Pracovné zaradenie.......................oeeel
tel. CiS10: wuvvvviieece e
*Dieta navstevovalo/nenavstevovalo MS (uved’te ktorti a dokedy)..............ooovviiiiinn...
*Ziadam prijat’ dieta do MS na :
a) celodenny pobyt (desiata, obed, olovrant),
b) poldenny pobyt (desiata, obed),
¢) poldenny pobyt (obed, olovrant),
d) adapta¢ny pobyt,

e) diagnosticky pobyt.
Zaviazny nastup dietata do materskej Skoly ziadam(e) od dia:

VYHLASENIE ZAKONNEHO(YCH) ZASTUPCU(OV)

V pripade ochorenia diet'at’a, vyskytu choroby v rodine alebo v najblizSom okoli, bezodkladne oznamim(e) tito
skuto¢nost’ riaditelovi (triednemu uéitelovi) materskej $koly. Dalej sa zavizujem(e), Ze oznamim(e) aj kazdé
ockovanie diet'ata a ochorenie diet’ata prenosnou chorobou.

Beriem(e) na vedomie, Ze na zdklade opakovaného porusovania vnutorného poriadku skoly zdkonnymi
zéastupcami

dietat’a, moze riaditel’ $§koly rozhodnut’ 0 ukonéeni dochadzky dietat’a do $koly.

Sucasne sa zavizujem(e), ze budem(e) pravidelne mesaéne a v termine platit’ prispevok na ¢iastoéni hradu
vydavkov materskej Skoly v zmysle § 28 ods. 3 zdkona NR SR ¢.245/2008 Z.z. o vychove a vzdeldvani a o
zmene a

doplneni niektorych zakonov a v sulade so VZN obce ¢.1/2019 zo diia 01.08.2019

Cestne vyhlasujem(e), Ze diet’a nie je prihlasené v inej materskej skole.

Zaroven davam(e) suhlas na spracovanie osobnych tidajov diet’ata a jeho zédkonnych zastupcov pre potreby Skoly
\Y

zmysle §11 pism7 skolského zékona.



Lekarske potvrdenie o zdravotnom stave dietata:

Vyjadrenie lekara o zdravotnom stave dieta podl'a § 24 ods. 7 zdkona NR SR ¢.
355/2007 Z. z. 0 ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni
niektorych zakonov a § 3 ods. 3 vyhlasky MS SR ¢. 306/2008 Z.z. o materskej skole.
*Diet’a: je spdsobilé navstevovat’ matersku Skolu

nie je spdsobilé navstevovat’ materska Skolu

Udaje 0 POVINNOM OEKOVANT: .........veeeeeeeeeeeee e es s eee s enees

Ak ide o dieta so Specialnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami, zakonny zastupca predlozi
vyjadrenie prislusného zariadenia vychovného poradenstva a prevencie.
*) Nehodiace sa preciarknite



