Zakladna $kola s materskou $kolou J. Mudrocha 1343/19, 905 01 Senica

ZIADOST

o prijatie dietata na predprimarne vzdelavanie

Meno a PriezVisko diEtata ......cccccccrvceeereeiisreeeeriisneeeeeeessneeeseessssneeesesssssneeessssssnsesessssnnsesessns

Datum nar. ......cceeeeeeennnennennnnnnnns Miesto Nar.......cccevvreeiininnnnnnnens [eTe I {1 [« TN
Narodnost .......cccceervrvnnneeennnnnenne STAtNA PriSIUSNOSY ...ccveeeeeereeeceiereseeeeeseeresaeesresessnessesnens
Nazov a Cislo Zdravotnej POISTOVNE ........eeeeeeeeeeieeeeiiirrrsnneeeeeeeeeeeeseessssssssssssesssseeesesesssssssssnnnns
(2370 111 (o 2N [T O
Cislo tel. — dOMOV:....cccveeeereeerereeeeeeseenenns 1171+ 11 AT
Meno a priezvisko matky /zakonného ZastUPCU/: ....ccceverieiieiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeneeaeeeeeersssenes
LT IR {1 e TN

Zamestnanie matky /ZAKkoNNEhO ZASTUPCU/: ...eeeeeeiriieeiiiiiiiirnnneeeeeeeerereeessssssssssnsesseees sovssnnnnns
Tel. Cislo do zamestnania: .......ccceeeeiiiiiiiiiiinnnnnnnnnnnns

Meno a priezvisko otca /zakonného ZASUPCU/: .....cccvvvrereereeeiiiiiieicirrrrnneereeeeeeeeeeeeeeseennnnnns
QL= IR {1 o TN

Zamestnanie otca /ZAKONNENO ZASTUPCU/: .....ueeeeeerereeriiiiiiiiiiereereereereeereeeeeeeeeeeeeseessessssssnnnnns
Tel. Cislo do zamestnania: ........cccceeviiiiiiiiiininnninnnnns

*Dieta nav$tevovalo/nenavsitevovalo MS (uvedte ktoru a dokedy)

*Ziadam prijat dieta do MS na : a) celodenny pobyt (desiata, obed, olovrant),
b) poldenny pobyt (desiata, obed),
poldenny pobyt (desiata).
Zavazny nastup dietata do MS Ziadam(e) 0d0 difa: ....ceceeeeeeeererreeeeereessesseesesseessessesssesseennes

VYHLASENIE ZAKONNEHO (YCH) ZASTUPCU (OV)



V pripade ochorenia dietata, vyskytu infekénej choroby v rodine alebo v najblizSom okoli,
bezodkladne oznamim (e) tuto skutoénost riaditelovi (triednemu ucitefovi) materskej skoly.
Zavazujem sa riadit Skolskym poriadkom skoly a beriem(e) na vedomie, Ze na zdklade
opakovaného porusovania skolského poriadku Skoly zakonnymi zdstupcami dietata, méze
riaditel Skoly rozhodnut o ukonceni dochadzky dietata do Skoly.

Sucasne sa zavazujem(e), Ze budem(e) pravidelne mesacne a v termine platit prispevok na
Ciasto¢nu uhradu vydavkov materskej Skoly podla platnej legislativy a poplatok za stravu.

Cestne vyhlasujem(e), Ze dieta nie je prihlasené v inej materskej $kole.

Zaroven davam(e) suhlas na spracovanie osobnych Gdajov dietata ajeho zakonnych
zastupcov pre potreby skoly vzmysle §11 ods.7 zdkona ¢. 245/2008 Z.z. o vychove
a vzdeldvani (Skolsky zakon) a o0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

Datum vyplnenia Ziadosti Podpis(y) zdkonného(ych) zastupcu(ov)

Lekarske potvrdenie o zdravotnom stave dietata:

Vyjadrenie lekdra o zdravotnom stave dietata podla § 24 ods.7 zdkona NR SR ¢.
355/2007 Z.z. oochrane, podpore arozvoji verejného zdravia aozmene adoplneni
niektorych zakonov a §3 ods. 3 vyhlasky MS SR ¢. 306/2008 Z.z. o materskej $kole.

*Dieta: je sposobilé navstevovat matersku skolu
nie je spésobilé navstevovat matersku Skolu

Ud@je O POVINNOM OCKOVANT: w.eveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e eeeeeeee et ee e eeeaeeees et eseeeeressereeseeeenenseseseenessens

DAatum: .., Peciatka a podpis [€KAra: ......cccveeeveeiiieiiieeeeee e

Ak ide o dieta so Specidalnymi vychovno-vzdeldvacimi potrebami, zdkonny zastupca predlozi
vyjadrenie prisluSného zariadenia vychovného poradenstva a prevencie.

*Nehodiace sa preciarknite



