Evidenc¢né Cislo:....ceeeerenens

Interny formulér k zapisu do materskej $koly ZS s MS Hromo§
Ziadost’ o prijatie diet’at’a na predprimarne vzdelavanie do materskej skoly

Z4akladna skola s materskou $kolou Hromos$
Hromos 29, 06545

HromoS dna.........c.ccoeeee....

Zdravotna poist'ovila........eeeeeeses Narodnost’:......ccoeevrevnnnnne Statna prislusnost’:.................

MIEStO NArOdENIA.......evveeeee e

Trvalé bydlsKo 0TCA: ..........cccovveverveeieieieeeeiese e | Y O
Meno a priezvisko Matky: .........cccveiiiiiieees

Kontakt na uc¢ely komunikacie:..........ccceeueuee............Zamestnavatel’ ...............

Trvalé bydlisko MatKy: ..........c..ccccooeiuiiiinerecieeeeeeseseeese e | Y O

Ziadam prijat diet'a do MS na:

a) celodenny pobyt (desiata, obed, olovrant),
b) poldenny pobyt (desiata, obed),

¢) adaptacny pobyt.

Zavizny nastup diet'at’a do materskej Skoly Ziadame od diia: ...........ceveeeennnne.
VYHLASENIE ZAKONNEHO(YCH ) ZASTUPCU(OV):

e V pripade ochorenia dietata, vyskytu choroby v rodine alebo v najblizSom okoli, bezodkladne
oznamim(e) tatoskutoénost zastupkyni riaditel’ky pre MS, alebo triednemu ugitelovi. Dalej sa
zaviazujem(e), Ze oznamim(e) aj kazdé ockovanie diet'at’a a ochorenie diet'at’a prenosnou chorobou.

e Vyhlasujem(e), ze tidaje uvedené v tejto prihlaske st pravdivé a ze som nezamlcal(a) Ziadne zavazné
skutocnosti, ktoré by mohli ovplyvnit’ prijatie resp. dochadzku méjho dietata do materskej Skoly.

A taktiez, ze diet’a nie je prihlasené v inej materskej skole.

eV zmysle zakona ¢. 122/2013 0 ochrane osobnych tidajov davam(e) sthlas, aby poskytnuté osobné
udaje o mojom dietati a 0 jeho zakonnych zastupcoch boli pouzité pre vnlitorni potrebu skoly
a Skolského zariadenia.

e Beriem(e) na vedomie, Ze na zaklade opakovaného poruSovania skolského poriadku $koly zakonnymi
zastupcami dietata, moze riaditel’ka skoly rozhodnit’ o ukonceni dochadzky dietata do materskej
Skoly.



e Sucasne sa zavizujem(e), ze budem pravidelne mesaéne a v termine platit’ prispevok na ¢iastocna
thradu vydavkov materskej Skoly v zmysle § 28 ods. 3 skolského zakona, v stilade so VSeobecne
zavdznym nariadenim Obce Hromos ¢. 2/2016.

e Vyhlasujem(e), ze svoje dieta po prichode do materskej $koly osobne odovzdam(e) pedagogickému
zamestnancovi a po ukonceni pobytu v materskej $kole ho preberie zakonny zastupca, alebo ina
poverena osoba na zaklade mojho pisomného splnomocnenia.

| D 2:1110 1 1 Jo

podpis 1. zédkonného zastupcu podpis 2. zékonného zastupcu

Potvrdenie o zdravotnom stave dietat’a:

Potvrdenie o zdravotnom stave od vSeobecného lekara pre deti a dorast dietat’a sa predklada podl'a § 57 o0ds.13
zakona NR SR ¢.355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a 0 zmene a doplneni niektorych
zdkonov a v sulade s § 3 ods. 1 vyhlasky MS SR &. 306/2008 Z. z. o materskej $kole v zneni vyhlasky ¢.
308/2009 Z. z.

je /I nie je spdsobilé navstevovat’ materska skolu. *
M4 / neméa potravinovu alergiu. * Ak ano, aku :

Podl'a § 24 ods. 7 zakona ¢. 355/2007 Z. z. :

Povinné ockovanie : absolvovalo / neabsolvovalo*

Datum:........coeuneen. Peciatka a podpis lekara

Ak ide o dieta so Specidlnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami, zadkonny zastupca predlozi aj vyjadrenie

prislusného zariadenia vychovného poradenstva a prevencie.

* nehodiace sa preskrinite

Vyplni materska $kola

Peciatka a podpis riaditel’a skoly


http://files.slobodavockovani.sk/200000471-ef20cf01a7/2007-355_Zaakon_o_ochrane%2C_podpore_a_rozvoji_verejneeho_zdravia.pdf

