meno a priezvisko otca — 1. zdkonného zastupcu, adresa trvalého bydliska, telefonicky kontakt

meno a priezvisko matky — 2. zakonného zastupcu, adresa trvalého bydliska, telefonicky kontakt

Zakladna Skola
Vazovova 4
811 07 Bratislava

Bratislava, dia .........ccccoeueee..

Ziadost’ o prijatie do prvého ro¢nika zikladnej $koly

Ziadam Vs 0 prijatie mojho syna/dcéry:

MENO A PriCZVISKO AICTATA: ...viiiiiiiiiii it b e e nbr e e e
datum a MIEStO NATOABNIA .......cviiviiiieiiicie e
adresa trvalého DY AIISKa: .......oooiiiiiiiiie e

do 1. ro¢nika Zakladnej $koly, Vazovova 4, 811 07 Bratislava.

Informovany stihlas rodica:

Svojim podpisom potvrdzujem, ze v zmysle zakona ¢. 245/2008 Z. z. som bol informovany
0 spdsobe prijatia mdjho dietata (uvedeného vysSie). Som si vedomy/a, Zze ak moje dieta
nastiipi na ina ZS, musim to neodkladne oznamit’ riaditel'stvu $koly. V pripade zanedbania
alebo neucasti na vzdelavani, bude toto klasifikované ako zanedbavanie povinnej Skolskej
dochadzky.

Cestné vyhlisenie:

Cestne vyhlasujem, Ze uvedené dieta som nezapisal/a do inej zakladnej Skoly a nie st mi
zname iné zavazné okolnosti, ktoré by ovplyvnili nastup a povinni Skolski dochadzku
dietat’a.

podpis otca - 1. zdkonného zastupcu podpis matky - 2. zakonného zastupcu



Doklady potrebné na zapis do ZS:
- obciansky preukaz zdkonného zéastupcu
- rodny list dietat’a
-V pripade zdravotne postihnutého dietata doklad o zdravotnom postihnuti
- ziadost’ o zapis do prvého rocnika



