Ziadost' o prijatie diet'at'a na predprimarne vzdelavanie

.........................................................................................................................................................................................

............................................................................................

uvedie sa poladovany datum prijatia dietata do materskej skoly
A. Udaje diet'at'a

Meno Priezvisko Rodné priezvisko

Datum narodenia

Miesto narodenia

Adresa trvalého pobytu
Ulica a Eisto:

Obec/mesto: psc: ==l

Stat:
Adresa miesta, kde sa diet'a obvykle zdrZiava (ak sa nezdrziava na adrese trvalého pobytu)')
Ulica a cislo:

Obec/mesto. PSC: [ i

Stat:
Rodné éislo

Statna prisiugnost’

Narodnost'

Primarny*) materinsky jazyk

Iny’) materinsky jazyk

B. Udaje zakonnych zastupcov diet'at’a alebo zastupcu zariadenia
ZAKONNY ZASTUPCA 1

Meno Priezvisko I Titul

Rodneé éislo alebo datum narodenia, ak ide ¢ cudzinca:

Miesto narodenia

Adresa bydliska ™
Ulica a gislo: PSC: i

Obec/mesto: Suat:

Kontakt na ucely komunikacie')

Kore$pondencna adresa’)

Ulica a cislo: PSC: 1 ] l
Obec/mesto: Star

Cislo elektronicke] schranky (v tvare EQ00D0000D):

Telefon: Email;
Vztah voti dietatu (oznacte): Otec :J Matka D iny [j Uvedte aky:5)

11 Vypha sa v papade. 3k 5a avesho, ko aa diels otvydde 2drdav, ReZhadUs % Rdesou Ivalého patiu.

2) Primimy malorraky [azyk |0 @Ik K00y w gt s najlepde 03300 « N0 detstve & nafabeybe nim komurikufs v geostred], v kioeom 246, Primaeny masennaky (azyk nemusi oyt @azybom matky dietata.

3 Iny mairnaky jaryk (o (rzyk, Wory Sefa pouliva v prosireds, v Kiceom Hje, popn pAMmom malernskom @k,

A Livatie S5 hortakt kiory prefenje 260Ny 23stupca ra Uiy komunkacke. Joden Uds; i pasing, vl sa #) VAedy, sk 280NNy TASIUDCA MepouDiva alekiranichu schianky

6) Uvadza sa viedy, e sk kotmipond 3 adress i & Sdrenon bycies.

) Nope_ Ina Ayzicka cecka ned 2onesy 29shpca. kIO ma distn Zverers do osats| alebo do ( | SL na dikdade rochodnuia sodu. aletio 2astuges W RLerom S vy
wslnd starosiives?, neokiadng opatrenia sleto vychons cpatrenie na 24klade razhomule sidu
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ZAKONNY ZASTUPCA 2
Meno Priezvisko Titul

Rodné ¢isto alebe datum narodenia, ak ide o cudzinca:

Miesto narodenia

Adresa bydliska 2
Ulica a éislo: PSC: I l

Obec/mesto: Stat:

Kontakt na ucely komunikacle‘)
Korespondencna adresa’)

Ulica a &islo: PsC [ | | |
Obec/mesto; Stat:

Cislo elektranickej schranky (v tvare EQ00000000):

| Telefon: e oI

Vztah voéi dietatu (oznatte): Otec [_] Matka [:] iny u Uvedte aky-)
ZASTUPCA ZARIADENIA

Meno ' Priezvisko Titul

Nazov zariadenia:
ICO:

Adresa zariadenia
Ulica a &islo: PSC: | |

Obec/mesto; Stat

Cislo elektronickej schranky (v tvare E000000000)
Telefon: Email;

C. Dopliiujice udaje

Ziadam o prijatie dietata na
| poldennt vychovu a vzde lavanie
| celodennd vychovu a vzdelavanie

Predprimarne vzdelavanie Ziadam dietatu poskytovat v’)
slovenskom jazyku
| Jjazyku prislusnej narodnostngj MenSiny?) ..........ccccoceeeieeeeeeiereeeeeseereereens
| OO BN s i i S R S S R s B A R

Podfa § 28b ods. 2 pism. b) $kolského zakona mam zaujem poZiadat o individualne
vzdelavanie dietata, ktoré bude prijaté na povinné predprimarne vzdelavanie
|| ano
| nie
Poznédmka’).

) Uvedte jen jocnu mo2nost .

8) Uvedta konkae ey jasyk

0} Zakeany zéslupcalzasupcs ranadenid mi2e uviesl dopfuiion niamick Iykapce sa delata [nape. 2dvavetnd cbmedzany, ndvyky Slalals Mobo ind miormacs rochoduice pre vadeiavanis cislalal pop, wlonnica
olom. Zidista: 1, v Aktubinom Casn nrcitevde 0U malerski Shobu, 2 dinda o prigtie ) do inejiinyth materskych SKOL 3, ma v materske) thoe stackisho winsdancs nid.
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D. Poucenie o ochrane osobnych tdajov

Osobné udaje uvedené v tejto ziadosti sa ziskavaju a spracavaju podla § 11 ods. 6 zakona ¢. 245/2008 Z. z.
0 vychove a vzdelavani (3kolsky zakon) a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov na
ucely vychovy a vzdelavania a aktivit v ¢ase mimo vyucovania.

N S AR R R SR N S i aIINE  besastaiiss e it
podpis zakonného zastupcu 1

N A e S TR e QOB RGERSERRESIERERREES. R
podpis zakonného z&stupcu 2

NS e smel amsd b iensey s awaass s on s AR DA Lilsommommemimaiiesiin: s

podpis zastupcu zariadenia

219 MSYVaM SR/ cd 01, 01. 2025 Ziadost o prijatie na predprimame vzdelavanie



Potvrdenie o zdravotnej sposobilosti diet'at'a
podia § 24 ods. 7 zékona ¢ 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji vergjného zdravia a o zmene a dopineni
niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov a podfa § 59 ods. 4 zdkona & 245/2008 Z. z. o vychove a vzdeldvani
(Skolsky zakon) a o zmene a dopineni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov

MENO @ PHIEZVISKO GIOTALA ......coeiieiiiiiiceeeeee oo e e e ey ettt es et s a1 ee s e e e ee s e e et te s et s ee sttt st oo et et ees e e eseoes

ROTIVE R0 OB B . vavanciccisinii o Spiravedscia thianaisnasss aodsom i us NN o BB s R e B T B s e L Lt

Vyjadrenie lekara o zdravotnej sposobilosti diet'at'a:

Udaj o povinnom oékovani dietat'a:

pediatka a podpis véeobecného lekara
pre del a dorast
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