Ziadost o prijatie dietata do SKD pri ZS s MS v Zborove nad Bystricou

Meno a Priezvisko dietata: ......ccvveecieieecee ettt e Datum narodenia: ....cccoeeeeevveereeereeeveennenn
Miesto NAarodenia: ....cccvvvvveee i Rodné Cislo: ...ccovveeeeiiiiieeecciieeee e Narodnost: ......cccceeeveeevieennens
Statne ob&ianStvo: ...c.cececevereveeeeeeeieieeieens Zdravotna POISTOVAA: ..eiiiiiiecieeciee et ete e ere e rte e srr e sre e b e re e saae s re e
23V 70 | 1Y o FE R
TeIETON: oo €Ml c i

Udaje o rodi¢och, zakonnych zastupcoch diet’at’a:

MATKA OTEC
Meno a priezvisko, titl.: Meno a priezvisko, titl.:
Telefon: Telefon:
e-mail: e-mail:
Adresa: ' Adresa: )
(nie je potrebné vyplnat, ak je totozna s adresou diet’at’a) (nie je potrebné vyplnat, ak je totozna s adresou diet’at’a)

Informacie o rozsahu denného pobytu dietata v $kolskom klube deti (SKD) pocas $kolského roka:

Deii Odchod domov Sposob odchodu zo SKD
(Cas odchodu) (sam, so surodencom, s rodi¢om, so starym rodiom, ........ )

Pondelok

Utorok

Streda

Stvrtok

Piatok

V pripade odchylky dennej dochadzky dietata do SKD ozndmi zakonny zastupca vychovavatelke zmenu pisomne!

VYHLASENIE ZAKONNEHO ZASTUPCU

V pripade ochorenia dietata, vyskytu choroby v rodine alebo v najblizSom okoli, bezodkladne ozndmim tuto skutoénost
pedagogickému zamestnancovi v $kolskom klube deti. Dalej sa zavazujem, Ze ozndmim aj kazdé ochorenie dietata prenosnou chorobou.

Beriem na vedomie, Ze na zaklade opakovaného porusovania $kolského poriadku SKD méze riaditel $koly ukonéit dochadzku
dietata do 3kolského klubu deti.

Sucasne sa zavazujem, ze budem pravidelne a v termine do 10. diia prislusného mesiaca platit prispevok na Ciasto¢nd dhradu
nakladov na &innost gkolského klubu deti v zmysle § 114 ods. 7 zékona ¢&. 245/2008 Z.z (Skolsky zakon) a 0 zmene a doplneni niektorych
zdkonov.

Zérover davam suhlas na spracovanie osobnych Udajov dietata a jeho zdkonnych zastupcov pre potreby skoly v zmysle § 11 ods. 6
Skolského zakona.

podpis rodi¢a(ov) / zakonnych zéstupcov dietata




