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I. Údaje o dieťati:

Meno a priezvisko dieťaťa:...........................................................................................................................
Dátum narodenia:................................................  Rodné číslo:.......................................................................

Národnosť:..........................................................  Miesto narodenia:..............................................................

Adresa trvalého bydliska:................................................................................................................................

Korešpondenčná (kontaktná) adresa:.............................................................................................................

Adresa MŠ, ktorú dieťa navštevovalo:............................................................MŠ navštevuje od roku: ............
*Má súrodenca v našej škole:                áno, v triede -    ................               nie

   *Bude navštevovať ŠKD:                      áno                                                    nie

*Bude sa stravovať v ŠJ:                        áno                                                    nie

*Bude navštevovať náboženstvo:           RK             GK             EvN             Etickú výchovu

* Dieťa malo odklad šk. dochádzky:      áno                                                    nie

* Dieťa navštevovalo nultý ročník:        áno                                                    nie

                                                Ak áno, kde: ___________________________________________

*Žiadam o odklad povinnej školskej dochádzky môjho dieťaťa:                   áno                        nie

II. Údaje o rodičoch alebo o osobe, ktorej je dieťa zverené do opatery (uviesť vzťah k dieťaťu):
Meno a priezvisko zákonného zástupcu dieťaťa:............................................................................ 
Meno a priezvisko otca:............................................................................................................................ 
Adresa trvalého bydliska:..................................................................................................................................
Korešpondenčná adresa:...................................................................................................................................
Telefónne číslo:......................................                         E mail:......................................................................
Povolanie:................................................  Adresa zamestnávateľa: ................................................................

Meno a priezvisko matky:....................................................................................................................... 
Adresa trvalého bydliska:..................................................................................................................................

Korešpondenčná adresa:....................................................................................................................................
Telefónne číslo:........................................                      E mail: ......................................................................
Povolanie:................................................. Adresa zamestnávateľa: ................................................................
III. Údaje o rodinných pomeroch

Žijú rodičia spolu? .......................................         Počet súrodencov:......................................

Z dôvodu možnosti poberania dávok pre deti v hmotnej núdzi (príspevok na stravu, školské pomôcky a motivačný príspevok) Vás žiadame, aby ste odpovedali na nasledujúce otázky:

  * Je rodina sociálne odkázaná?


áno

nie

* Je rodič poberateľom dávok v hmotnej núdzi?
áno

nie






* Je príjem rodiny nižší ako životné minimum?
áno

nie  
Prípadnú zmenu údajov v bode III. máte právo oznámiť vedeniu školy najneskôr do 1. augusta príslušného roka. V opačnom prípade Vám za mesiac september príslušného roka nebudú dávky pre deti v hmotnej núdzi priznané.

Uveďte problémy, s ktorými by budúca triedna učiteľka Vášho dieťaťa mala byť oboznámená (napr. zdravotné problémy, alergia, neuróza, výrazné povahové vlastnosti a pod.).
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Súhlasím so spracovaním mojich osobných údajov a osobných údajov môjho dieťaťa podľa  zákona č. 18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov. 

Súhlasím so spracovaním osobných údajov dieťaťa pre účely zápisu a súčasne súhlasím so zverejnením fotografií zo zápisu na web stránke školy.
Súhlasím so zverejnením mena a priezviska môjho dieťaťa v zozname žiakov na  webe  školy a na vchode do budovy školy.
Dátum: ........................................                              Podpis zákonného zástupcu...............................................    
* Krúžkovaním vyznačte svoju odpoveď.

Vyplatenie 15 €: (dátum )..........................   
Podpis rodiča.....................................................

Priestor pre záznam zapisujúcej učiteľky:

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Priestor pre záznam špeciálneho pedagóga

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

                  zapisujúca učiteľka                                                                               špeciálny pedagóg
Základná škola s materskou školou, Školská 49, Žilina


Zápisný list dieťaťa do 1. ročníka ZŠ























