Materska Skola Zdaﬁa, Lucna 243/2, 04411, tel. ¢.:055/6989223

Ziadost’ o prijatie diet'ata na predprimarne vzdelavanie

Podpisany /zakonny zastupca dietat’a/ rodi, Zziadam o prijatie do Materskej $koly v Zdani, Lti¢na &.243 /2

V SKOISKOM TOKU.....covieiie i [o]o IR
Meno a priezvisko diet’ata .........c.covrveeeieeiencncse e Datum narodenia.........c.ccccceueeeeee.
Rodné Cislo......ccovvveuiennnnee. Narodnost'...........ccceeennenne. Statna prisluSnost............cococeeeeeunene
BYAIISKO. ...t re e et e
Zdravotna poistoviia/ ¢islo ......cccccevveerviiieiiennnnn, Miesto narodenia........cccoeveeeerreeeesieennnnn,
MENO @ PIIEZVISKO OTCA .....veveeiieiieeeteet ettt bbbttt bbb
BYAIISKO......ccvveiecccic e tL.C. i
Adresa zamestnavatela............ccceeeeveeecieeecie e, tLC. e
e-mailovy kontakt...........ccceevveeriennnnnn.
MeNO a PriezViSKO MAtKY.........cccooiiiiiiieee et
BYALISKO. ..o AELC. tiii
Adresa zamestnavatela...........coccoeeeeviiiiieniieieeee telCe e
e-mailovy kontakt...........ccceeverveernnnnnne.

Jazyk, v ktorom rodi¢ pozaduje zabezpecit’ vychovu a vzdelavanie v materskej skole:

slovensky jazvk

Prihlasujem dieta na pobyt: Diet’a :
- celodenny - je samostatné
- poldenny - nie je samostatné
Zavizny datum nastupu diet’at’a do materskej Skoly: od ........cccevueeueruecnennee



Prehlasujem na svoju ¢est’, Ze vSetky udaje uvedené v tejto Ziadosti si pravdivé a beriem
na vedomie, Ze v pripade zistenia nepravdivych informacii a idajov bude rozhodnutie

0 umiestneni dietat’a v MS zrusSené.

Zaroven Cestne vyhlasujem, Ze budem dodrziavat’ skolsky poriadok materskej Skoly, riadne

a v&as uhradzat prispevok za pobyt dietat’a v MS /§kolné/ a prispevok na stravovanie podla
§28 zakona ods.3 zakona NR SR ¢. 245/2008 o vychove a vzdelavani.

Som si vedomy /4/, ze v pripade zdvazného porusovania Skolského poriadku materskej skoly
a neuhradenia prispevku za stravovanie a pobyt dietata v MS méze riaditel’ka MS rozhodntt
po predchadzajiicom pisomnom upozorneni o ukonéeni dochadzky dietata v MS.

Ako zédkonny zastupca dietata v zmysle zdkona €. 122/2013 Z.z. ddvam tymto vyslovny
suhlas na spracovanie a uchovavanie osobnych udajov uvedenych v tejto prihlaske pocas
zdkonom danych lehot. /Zakon €.395/2002 Z.z. o archivoch a registratirach a 0 doplneni

niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov o archivnictve/.

V Zdani dfia ......c.oovevvrrerreeennn. Podpis zdkonného zastupcu...........cceveernnee.

Vyjadrenie lekara o zdravotnom stave diet’at’a:
Diet’a je spdsobilé / nie je sposobilé navitevovat’ MS:

Psychicky vyVin......ccooovveeiiiieieieieee e Fyzicky vyvin.....ccocoveviiiiiieeeeeieeees
Alergie ainé zavazné ProbIEMY..........cceoveiiirieiiiieiieiee ettt

Datum........cccocovviiiiienn, Peciatka a podpis lekara..........c.ccooviiiiiiiiiicnnns
Vypliia MS:

Prijaladia........................... Peciatka a podpis riad. Skoly

CiSIO. .o



