Základná škola s materskou školou, Sninská 318/16, Zemplínske Hámre
Žiadosť o prijatie do 1. ročníka 
ZŠ S mš, Sninská 318/16, Zemplínske Hámre 
v školskom roku 2024/2025
  (meno, priezvisko, adresa a kontakt zákonného zástupcu žiaka)

V Zemplínskych Hámroch, dňa  ___________________________
V zmysle § 20 Zákona č. 245/2008 Z. z. o výchove a vzdelaní (školský zákon) a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení neskorších predpisov (plnenie povinnej školskej dochádzky) a podľa § 10 ods. 2 Vyhlášky č. 320/2008 Z. z. o základnej škole ako zákonný zástupca 
žiadam o prijatie môjho dieťaťa

meno a priezvisko:

______________________________________________________
dátum a miesto narodenia:
______________________________________________________
adresa trvalého bydliska:
______________________________________________________
do prvého ročníka ZŠ s MŠ na plnenie povinnej školskej  dochádzky.

.................................................
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Informovaný súhlas rodiča

Svojím podpisom potvrdzujem, že v zmysle zákona č. 245/2008 som bol informovaný o spôsobe prijatia nášho dieťaťa (uvedeného vyššie v tejto žiadosti). Som si vedomý/-á, že ak moje dieťa nastúpi na inú ZŠ, musím to neodkladne oznámiť riaditeľstvu školy. V prípade zanedbania alebo neúčasti na vzdelávaní, bude toto klasifikované ako zanedbávanie školskej dochádzky. Súhlasím s tým, že poskytnuté osobné údaje o mojom dieťati a o jeho zákonných zástupcoch môžu byť použité pre vnútornú potrebu školy a školského zariadenia.
Súhlas druhého zákonného zástupcu žiaka so žiadosťou o prijatie žiaka do ZŠ s MŠ Zemplínske Hámre:
_________________________________________     (meno a priezvisko 2.zákonného zástupcu), 

_____________________________________    (adresa trvalého bydliska 2.zákonného zástupcu)

Dolu podpísaný __________________________________ súhlasím so žiadosťou o prijatie môjho syna / mojej dcéry do ZŠ s MŠ, Sninská 318/16, Zemplínske Hámre.

...............................................                                                       ...................................................
 
           miesto a dátum
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