Materska Skola SobotiSte
906 05 Sobotiste 10

034/62 82109 mail.; riaditelka@mssobotiste.sk

ZIADOST O PRIJATIE
DIETATA DO MATERSKEJ SKOLY

Meno a priezvisko dietat’a: .............cccooiiiiiiiiiii
Datum a Miesto NArodenia: .........evevvvveeeernireee e e Rodné Gislo: ..ooovvvvveiiiiiiee e,
NArodnost: .uvveviieeiiiieiiiiiinn e StAtne OBEIANSIVO: .vvvvveerverieceeesiseeeserssesee s eienies
Trvalé bYdliSKO: ....c.coviiiiiicce e PoiStOVIA. ...cvecveereiesieeie e

MATKA: MENO 8 PrIEZVISKO: ....iiiiiiiieiisiiieeee ettt ettt sr ettt se e b n e

01V 10 1T (o LSNPSR

OTEC: MENO & PIIEZVISKO: ...viiiiiiiiteieeiee sttt ettt nn ettt

0170 1T (o LSS URUSROSRSN

! Vypliuje sa iba v pripade, ze bydlisko zdkonnych zastupcov nie je totozné s bydliskom diet’at’a.

Pocet stirodencov v rodine:
Pozadovany vychovny jazyk: slovensky
Diet’a navstevovalo - nenavS$tevovalo? materska skolu.

Prihlasujem diet’a na pobyt 2

a.) celodenny /desiata, obed, olovrant/
b.) poldenny / desiata, obed / 2 Nehodiace sa Skrtnite

Nastup dietata do materskej Skoly Ziadam odo dna:

datum podania prihlasky podpis otca

podpis matky

Vyplni Materska skola
Datum prijatia prihlasky:

Evidencné cislo prihlasky:




Vyhlésenie zakonného zastupcu:

. Vyhlasujem, Ze svoje dieta po prichode do materskej Skoly osobne odovzdam sluzbukonajticej ucitel’ke a po
skon€eni vychovno — vzdelavacej ¢innosti ho preberie zakonny zastupca, alebo ina poverena osoba na
zaklade mdjho pisomného splnomocnenia.

. Zavizujem sa:

- 7e pred 1.vstupom dietata do MS a po nepritomnosti v MS dlhiej ako 5 dni pisomne ozndmim,
ze diet’a prejavuje priznaky prenosného ochorenia a nema nariadené karanténne opatrenie (v zmysle §24 ods.
6 pism. b), ¢), ods. 7, 8 zakona NR SR 355/2007 Z.z. o ochrane, podpore arozvoji verejného zdravia
a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov),

- Ze oznamim riaditel’ke MS, prip. triednej ucitel’ke vyskyt infekénej choroby v rodine, u dietat’a
alebo v najbliz§om okoli,

- riadit sa $kolskym poriadkom MS,

- riadne platit poplatky stanovené obcou Sobotiste, poplatky za stravu a poplatky suvisiace
s pobytom dietata v MS — poplatky za nadstandartné aktivity MS, na ktoré bude dieta pisomne prihlasené
zakonnym zastupcom.

. Dieta ma osvojené zékladné hygienické navyky aovlada zéklady stolovania — dieta vie oznamit, Ze
potrebuje pouzit WC, nesmie mat’ plienku (ani po€as spanku), vie samostatne jest’ lyZicou a pit’ z pohara;
a Ciastocne zvlada sebaobsluhu pri obliekani a vyzliekani.

.V zmysle zakona ¢. 18/2018 Z. z. Zékon o ochrane osobnych udajov a 0 zmene a doplneni niektorych
zakonov ako zakonny zastupca dietata, ktoré navsStevuje Materskil Skolu v Sobotisti, tymto davam
dobrovolne stihlas k spracovaniu a poskytovaniu osobnych tdajov otca a matky (meno, priezvisko, telefonny
kontakt) a osobnych tdajov méjho dietata, ktoré $kola nevyhnutne potrebuje v rozsahu aky ustanovuje
Skolsky zakon €. 245/2008 Z. z.

. Suhlasim s pedagogickym diagnostikovanim svojho diet’at’a.
. Cestne vyhlasujem, Ze diet’a nie je prihlisené v inej materskej skole.

. Stihlasim so zverejnenim fotografii svojho diet’at’a, ktoré sluzia na prezentaciu MS, na internetovej stranke
obce a materskej $koly, v obecnom Spravodaji, na nastenke v MS a uzavretej FB skupine MS Sobotiste.

Tento suhlas plati az do ukoncenia dochadzky mdjho dietat’a do materskej skoly.

podpisy zakonnych ZASTUPCOV .....eevviruviriiiiiiiiie e

Potvrdenie lekara o zdravotnom stave diet’at’a

a 0 udaji o povinnom ockovani podPla § 24 ods. 7 zakona ¢. 355/2007 Z. z. 0 ochrane,
podpore a rozvoji verejného zdravia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov

Dieta je zmyslovo, telesne a duSevne zdravé, nevyzaduje mimoriadnu zdravotni a vychovnu starostlivost’ a je
schopné plnit’" poziadavky suvisiace s obsahom eduka¢ného procesu materskej Skoly. Absolvovalo vsetky
povinné ockovania.

peciatka a podpis lekara



