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ŽIADOSŤ  

O PRIJATIE DIEŤAŤA DO SÚKROMNEJ MŠ VČIELKA NA LETNÝ POBYT 2018 
 
Evidenčné číslo prihlášky: LP...................... 

 
Informácie o dieťati 
Meno a priezvisko dieťaťa ............................................................................................. 
Dátum a miesto narodenia ............................................................................................ 
Rodné č. ........................................................................................................................ 
Bydlisko ......................................................................................................................... 
Národnosť .................................................................. Štátne občianstvo ..................... 
Zdravotná poisťovňa (názov, číslo)................................................................................ 
Dieťa navštevovalo / nenavštevovalo MŠ...................................................................... 
 
Informácie o rodičoch 
Meno a priezvisko matky ............................................................................................... 
Bydlisko ......................................................................................................................... 
Zamestnanie .................................................................... tel. ....................................... 
Mail .................................................................................. tel. ....................................... 
 
Meno a priezvisko otca .................................................................................................. 
Bydlisko ......................................................................................................................... 
Zamestnanie .................................................................... tel. ....................................... 
Mail .................................................................................. tel. ....................................... 
 

Dôvod prihlásenia dieťaťa: 

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

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

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

........................................................................................................................................ 
 
Dieťa nastúpi na tento pobyt (zakrúžkujte): 

JÚL 
1.týždeň: 2.7.2018 – 6.7.2018  určite nastúpi   zvažujeme 
2.týždeň: 9.7.2018 – 13.7.2018  určite nastúpi   zvažujeme 
3.týždeň: 16.7.2018 – 20.7.2018  určite nastúpi   zvažujeme 
4.týždeň: 23.7.2018 – 27.7.2018  určite nastúpi   zvažujeme 
AUGUST 
1.týždeň: 30.7.2018 – 3.8.2018  určite nastúpi   zvažujeme 
2.týždeň: 6.8.2018 – 10.8.2018  určite nastúpi   zvažujeme 
3.týždeň: 13.8.2018 – 17.8.2018  určite nastúpi   zvažujeme 
4.týždeň: 20.8.2018 – 24.8.2018  určite nastúpi   zvažujeme 
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POTVRDENIE DETSKÉHO LEKÁRA 

 
Potvrdenie lekára o zdravotnom stave dieťaťa (podľa § 24 ods. 7 zákona NR SR č.355/2007 Z.z. o ochrane, 
podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplnení niektorých zákonov a § 3 ods. 3 vyhlášky MŠ SR č. 
306/2008 Z.z o materskej škole v znení neskorších predpisov). 
 
Psychický vývin ...........................................................................................................  
Fyzický vývin ............................................................................................................... 
 
Alergie, druh a stupeň postihnutia, iné závažné problémy 
........................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................ 
 
Očkovanie:.................................................................................................................... 
 
 
Dieťa je zmyslovo, telesne a duševne zdravé, nevyžaduje mimoriadnu zdravotnú a 
výchovno-vzdelávaciu starostlivosť a je schopné, v súlade s psycho-hygienickými 
zásadami plniť požiadavky, ktoré sú kladené na dieťa v predškolskom veku.  
     áno / nie 
 
Dieťa je spôsobilé/ nespôsobilé navštevovať letnú materskú školu. 
 
 
 
V ............................. dňa ..................     ........................ 

pečiatka a podpis lekára 
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VYHLÁSENIE ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCU 

 
Zákonný zástupca dieťaťa vyhlasuje, že 

a) svoje dieťa po príchode do budovy materskej školy osobne odovzdá 
službukonajúcemu pedagogickému zamestnancovi a po ukončení výchovnej 
starostlivosti ho preberie zákonný zástupca alebo iná poverená osoba (staršia ako 10 
rokov), a to na základe môjho písomného splnomocnenia, 

b) pred prvým vstupom dieťaťa do budovy materskej školy a po neprítomnosti v 
materskej škole dlhšej ako 3 dni písomne oznámim riaditeľstvu (alebo triednej 
učiteľke) materskej školy, že dieťa neprejavuje príznaky prenosného ochorenia a 
nemá nariadené karanténne opatrenie, (v zmysle § 24 ods. 6 písm. b), c), ods. 7, 8 
zákona NR SR č. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o 
zmene a doplnení niektorých zákonov), 

c) bude pravidelne platiť príspevok na úhradu nákladov spojených so zabezpečením 
môjho dieťaťa podľa platného cenníka na webe materskej školy, 

d) súhlasí so spracovaním osobných údajov dieťaťa a jeho zákonných zástupcov 
uvedených v prihláške na účely materskej školy, ktorá osobné údaje použije výlučne 
v rámci platných legislatívnych predpisov (zákon č. 18/2018 Z.z. o ochrane osobných 
údajov; súhlas je daný na dobu neurčitú a je ho možné kedykoľvek písomne odvolať) 

e) všetky údaje  uvedené v tejto žiadosti, vrátane zdravotného stavu dieťaťa, sú 
pravdivé a beriem na vedomie, že v prípade zistenia nepravdivých informácií 
a údajov bude rozhodnutie o umiestnení dieťaťa v MŠ zrušené, 

f) v prípade výskytu infekčnej choroby v rodine, u dieťaťa alebo v najbližšom okolí, 
bezodkladne oznámi túto skutočnosť riaditeľstvu materskej školy, 

 
 
Žiadosť o prijatie dieťaťa na letný pobyt do Súkromnej MŠ VČIELKA bude vyhotovená 
v dvoch exemplároch, z čoho bude jeden originál a jedna kópia. Jeden originál si ponecháva 
Súkromná MŠ VČIELKA a kópia bude odovzdaná zákonnému zástupcovi / zákonným 
zástupcom dieťaťa a podpísaná riaditeľom školy. 
 
 
V Prešove, dňa .......................     ........................................ 

riaditeľ 
 
 
 
        ........................................ 
        zákonný zástupca/zástupcovia 
 

 
 


