________________________________________________________________

meno a priezvisko zákonného zástupcu, adresa
                                                                                        Základná škola
                                                                                                                            M. R. Štefánika  910/51 
                                                                                                                   Trebišov 075 01

Žiadosť o prijatie dieťaťa do 1. ročníka ZŠ
                Týmto Vás žiadam o prijatie mojej dcéry/syna menom   ...............................................................                           do 1. ročníka  Základnej školy, M. R. Štefánika 910/51 v Trebišove v školskom roku 2020/2021.
Dotazník k zápisu do prvého ročníka ZŠ 

školský rok  2020/2021
Údaje o dieťati
Meno a priezvisko:






Dátum narodenia:                                                        Miesto narodenia:

Rodné číslo:                                                                Zdravotná poisťovňa:                               
Národnosť:                                                                  Štátna príslušnosť:   
Trvalé bydlisko (ulica, číslo, obec, PSČ):
Žiadate o odklad povinnej školskej dochádzky ?                Áno                                        Nie

Bude navštevovať ŠKD ?                                                    Áno                                         Nie
Bude sa stravovať v školskej jedálni ?                                Áno                                         Nie

Bude chodiť na povinne voliteľný predmet
           Náboženská výchova             Etická výchova


Náboženstvo (aké ?)
                            RK            GK        Evanjelické        Pravoslávne          
Poznámky k zdravotnému stavu dieťaťa:
Ošetrujúci detský lekár:

MŠ, ktorú dieťa v súčasnosti navštevuje:

Bolo dieťa zaškolené v MŠ ?

Údaje o otcovi dieťaťa

Meno, priezvisko, titul:

Bydlisko (ulica, číslo, obec, PSČ):

Zamestnávateľ (názov, adresa):

Telefón:

E-mail:

Údaje o matke dieťaťa 

Meno, priezvisko, titul:

Bydlisko: ulica, číslo, obec, PSČ:

Zamestnávateľ (názov, adresa):

Telefón:

E-mail:
Žijú rodičia v spoločnej domácnosti?

Áno



Nie
V prípade neúplnej rozvedenej rodiny komu bolo dieťa zverené do výchovy ?
Údaje o inom zákonnom zástupcovi dieťaťa 

Meno, priezvisko, titul:





Trvalé bydlisko (ulica, číslo, obec, PSČ):

Telefón:

Za správnosť údajov zodpovedá zákonný zástupca!
V časti Poznámky môžete uviesť meno Vami preferovanej triednej učiteľky (Gumanová, Račkovská, Zámborská). 
Vaša voľba nie je pre školu záväzná. 
	Poznámky:




                                  
         V Trebišove  dňa ..................................
        .................................................................                                            .......................................................
Podpis zákonného zástupcu                                                                Podpis zákonného zástupcu
Doplňujúce informácie:   
