PRIHLASKA NA VZDELAVANIE V ZAKLADNEJ SKOLE
S VYZNACENIM PORADIA SKOL PODLA ZAUJMU
(8 60 ods. 4 zakona €. 245/2008 Z. z.)

Identifikétor prihlagky (vyplfia $Kola): .......ccccoevvvivereveciersreennn, Skolsky rok: 2026/2027

A. Osobné udaje dietata

Meno: Priezvisko: Rodné priezvisko:

Rodné ¢islo»:

Datum narodenia?:

Pohlavie (oznadte): [ ] zena [] muz

Miesto narodenia: Narodnost' Statna prislusnost’:

Adresatrvalého pobytu diet'at'a
Ulica a ¢islo:

Obec/mesto: PSC: Djjjj

Stat:

Adresa miesta, z ktorého dochadza do §koly? (ak sa nezdrZiava na adrese trvalého pobytu)
Ulica a ¢islo:

Obec/mesto: PSC: Djjj]

Stat:

Primarny materinsky jazyk®:

Iny materinsky jazyk®:

B. Dopliiujuce Udaje o diet’ati
Vyplrite dodatoéné informacie o potrebéach vasho dietata.
Materska Skola/zariadenie predprimarneho vzdelavania, v ktorom diet’a aktualne plni povinné predprimarne

vzdeldvanie: (uvedte nazov a adresu)

Pokracovanie diet'at’a v plneni povinného predprimarneho vzdelavania: (nepovinné) [ ] ano
(oznacte, len ak Ziadate o pokracovanie dietata v plneni povinného predprimarneho vzdeldvania v materskej

Skole/zariadeni predprimarneho vzdelavania)

V nasledujucich polozkach oznacte vZdy len jednu moznost.
Pozadovany druh vychovy:
[ ] eticka vychova

[ | ndboZenské vychova/naboZenstvo — oznadte vierovyznanie®):

*) rimskokatolicka / evanjelicka / gréckokatolicka / pravoslavna / reformovana/ in&: .........cccceeevvevieeienieneenc e

1) Je potrebné uviest aspoii jeden z iidajov: rodné &islo alebo datum narodenia, ak ide o cudzinca.

2) Vypliia sa v pripade, ak sa miesto, kde sa dieta obvykle zdrziava, nezhoduje s adresou trvalého pobytu.

3) Primarny materinsky jazyk je jazyk, ktory si dieta najlepSie osvojilo v ranom detstve a naj¢astejSie nim komunikuje v prostredi, v ktorom Zije. Primarny materinsky jazyk nemusi byt
jazykom matky dietata.

14%2%)9 mQ?Sn?{s'ﬂ% Jaazayk je jazyk, ktory dieta pouziva v prostredi, v ktorom Zije, popri primarnom materinskom jazyku.
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Zaujem o stravovanie v Skolskej jedalni: [ ] ano [] nie
Zaujem o $kolsky klub deti: [ ] ano [ ] nie
Diet'a so zdravotnym znevyhodnenims: [ ] ano [] nie
Diet'a s nadanime: [ ] @no [ ] nie

Poznamky a dopliujice informacie o dietati: (nepovinné)

(Mb6zZete uviest napr. zdravotné obmedzenia, intolerancie, alergie, navyky dietata alebo iné skuto¢nosti, ktoré mézu
byt délezité pre vzdelavanie dietata. Uvedte aj pripadny zaujem o zaradenie dietata do uvodného roénika alebo
informéaciu o strodencovi na $kole.)

C. Vyber zakladnej skoly/ zakladnych skél

Uvedte nazov a adresu zakladnej Skoly alebo viacerych zakladnych $kél, do ktorych chcete prihlasit dieta, v poradi
podla zaujmu (1 = najvy$si zaujem, 5 = najnizsi zaujem). Ak podavate prihlasku do viacerych skél, zoznam aj poradie
Skél je potrebné uvadzat na kazdej listinne podanej prihlaSke totoZzne. Ak Ziadate o prijatie dietata na konkrétne
elokované pracovisko Skoly, uvedte jeho presny nazov a adresu.

Por Zékladné skola Pozadovany vyuéovaci jazyk
' (uvedte nazov a adresu $koly) (oznacte jednu moznost)
Zakladna Skola s materskou Skolou [] slovensky jazyk

1. [UlL. Hlavna 200/15
010 04 Hbérky

[ ] jazyk narodnostnej mensiny?: .........c.cocoeevveenee.
[] INYJAZYKD: oo

[ ] slovensky jazyk
2. [ ] jazyk narodnostnej mensiny?: .........c.ccoeoeeeeenee.
[] INYJazyKD: oo

[ ] slovensky jazyk
3. [ ] jazyk narodnostnej mensinym: .........c.cocoeeeveenenee.
[] 1IN JAZYKD: oo

[ ] slovensky jazyk
4, [ ] jazyk narodnostnej mensinym: .........ccocoeeevenenee
[] INYJAZYKD: oo

[ ] slovensky jazyk
5. [ ] jazyk narodnostnej mensiny?: .........c.ccocoeeeennee.
[] 1IN JAZYKD: oo

5) Dieta so zdravotnym znevyhodnenim, dieta so zdravotnym postihnutim, dieta choré alebo zdravotne oslabené, dieta s vyvinovymi poruchami alebo dieta s poruchou
spravania.

6) Dieta, ktoré ma nadpriemerné schopnosti v intelektovej oblasti, v oblasti umenia alebo $portu alebo v tychto oblastiach dosahuje v porovnani s rovesnikmi mimoriadne
vysledky alebo mimoriadne vykony a prostrednictvom vychovy a vzdelavania sa jeho nadanie cielene rozvija.

7) Uvedie sa konkrétny jazyk narodnostnej mens$iny alebo iny vyucovaci jazyk.
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D. Osobné Udaje o zakonnych zastupcoch diet’at'a alebo zastupcu zariadenia
ZAKONNY ZASTUPCA 1

Meno: Priezvisko: Titul:

Rodné cislo alebo datum narodenia, ak ide o cudzinca:

Adresa bydliska
Ulica a ¢islo:

Stat:

Kontakt na u€ely komunikacie®
Cislo elektronickej schréanky (v tvare EO00000000):

Telefon islo: Email:

Korespondenéna adresa®

Ulica a &islo: PSC: Djjjj

Obec/mesto: Stat:

Vztah vodi dietatu (oznacte): Otec I:I Matka I:I iny I:I uvedte aky®: ..o
ZAKONNY ZASTUPCA 2

Meno: Priezvisko: Titul:

Rodné ¢islo alebo datum narodenia, ak ide o cudzinca:

Adresa bydliska
Ulica a Cislo:

Stat:

Kontakt na u€ely komunikacie®
Cislo elektronickej schranky (v tvare EO00000000):

Telefén &islo: Email:

Korespondenéna adresa®
Ulica a gislo: PSC: Djjj:l

Obec/mesto: Stat:

Vztah voti dietatu (oznadte): Otec I:I Matka I:I iny I:I uvedte akyo: ...
ZASTUPCA ZARIADENIA

Meno: Priezvisko: Titul:

Nazov zariadenia:
ICO:

Adresa zariadenia

Ulica a &islo: PSC: Djjjj

Obec/mesto: Stat:

Kontakt na uc¢ely komunikacie®
Cislo elektronickej schranky (v tvare E000000000):

Telefon islo: Email:

8) Uvedie sa kontakt, ktory preferuje zakonny zastupca na uéely komunikécie. Jeden Gdaj je povinny; vypliia sa aj vtedy, ak zakonny zastupca nepouziva elektronicki schranku.

9) Uvadza sa vtedy, ak sa kore§ponden¢na adresa nezhoduje s adresou bydliska.

10) Napr.: Ina fyzicka osoba nez zakonny zastupca, ktord mé dieta zverené do osobnej starostlivosti alebo do pestlnskej starostlivosti na zaklade rozhodnutia sidu, alebo zastupca
zariadenia, v ktorom sa vykonava Ustavna starostlivost, neodkladné opatrenie alebo vychovné opatrenie na zaklade rozhodnutia sudu.
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E. Vyhlasenie zakonnych zastupcov diet’at’a alebo zastupcu zariadenia a pou€enie
o ochrane osobnych udajov
Svojim podpisom potvrdzujem spravnost a pravdivost idajov uvedenych v tejto prihlaske.

Osobné udaje uvedené v tejto prihlaSke sa ziskavaju a spraclvaju podla § 11 ods. 6 zakona €. 245/2008 Z. z. 0
vychove a vzdelavani (Skolsky zakon) a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov na
ucely vychovy a vzdelavania a aktivit v €ase mimo vyucovania.

Ve A8 e i ——————
podpis zakonného zastupcu 1

V e A8 i i ———————————
podpis zakonného zastupcu 212

Ve A8 e i ——————————

podpis zastupcu zariadenia

F.Prilohy k prihlaske (oznacte, ak je relevantné)
K prihlaske sa prikladaju:
a) ak sa nevyzaduje podpis obidvoch zakonnych zastupcov
[ ] @&estnévyhlasenie zdkonného zastupcu, Ze vec neznesie odklad, zadovaZenie sthlasu druhého
zakonného zastupcu je spojené s tazko prekonatelnou prekazkou a postup je v najlepSom zaujme dietata,
[ ] pisomné vyhlasenie zakonnych zastupcov, ak sa dohodli, ze prihlasku podpisuje iba jeden zakonny

zastupca,

[]

LTSRN
b) ak ide o vynimocné prijatie diet’ata, ktoré do 31. augusta prislusného kalendarneho roka (vratane)

nedovrsi Sest’ rokov veku

pisomné vyjadrenie pediatra,

pisomné vyjadrenie zariadenia poradenstva a prevencie.
c) ak ide o zaradenie diet'at'a do ivodného ro€nika

pisomné vyjadrenie zariadenia poradenstva a prevencie,

pisomné vyjadrenie pediatra (len ak ide o dieta so vSeobecnym intelektovym nadanim, ktoré k

1. septembru prisluSného kalendarneho roka nedovfsi Sest rokov veku),

informovany suhlas zakonného zastupcu alebo zastupcu zariadenia.

d) ak ide o prijatie dietata so zdravotnym znevyhodnenim alebo diet'at’a s nadanim

I I I O D N O

sprava z diagnostického vySetrenia zariadenia poradenstva a prevencie.
e) ak ide o dieta, ktoré bude pokra€ovat’ v plneni povinného predprimarneho vzdeldvania v materskej
Skole/zariadeni predprimarneho vzdelavania

| | képia rozhodnutia materskej $koly o pokragovani pinenia povinného predprimarneho vzdelavania.

12) Prihlasku podpisuji obaja zakonni zastupcovia. Mézu sa v8ak dohodnut, Ze prihlasku podpisuje iba jeden z nich; v takom pripade sa k prihlaske prilozi pisomné vyhlasenie podpisané
oboma zakonnymi zastupcami. Ak ma dieta iba jedného zakonného z&stupcu alebo z objektivnych dévodov nie je mozné ziskat podpis druhého zakonného zéstupcu, druhy podpis sa
vyskrtne.

13) Uvedte nazov predkladanej prilohy, akide o int prilohu, nez je uvedené vyssie (napr. neoverena képia rozhodnutia stdu alebo potvrdenie vSeobecného lekara zadkonného zastupcu
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a pod.)
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