
Základná škola, Východná 9 ,Trenčín 
 

Zápisný list žiaka do 1. ročníka  pre šk. rok 2017/2018 
 

Podľa § 19 a § 20 zákona č. 245/2008 Z. z. (školský zákon) v znení neskorších predpisov a 
podľa § 10 vyhlášky č. 320/2008 Z. z. o základnej škole v znení neskorších predpisov dolu 
podpísaní zákonní zástupcovi zapisujú  svoje dieťa do 1. ročníka Základnej školy, 
Východná 9, Trenčín. Zároveň čestne prehlasujú, že menované dieťa nezapísali do 1. 
ročníka na inej základnej škole a nie sú im známe žiadne závažné okolnosti, ktoré by 
ovplyvnili nástup dieťaťa na povinnú školskú dochádzku.  

I. 
I.  ÚDAJE  O  DIEŤATI 

                 
Meno a priezvisko die ťaťa.................................................. Rodné číslo ....................... 
 
Deň, mesiac, rok narodenia ................................            Miesto narodenia.............................. 
 
Okres........................  Kraj..........................  Národnosť.....................Št. príslušnosť............... 
 
Adresa bydliska......................................................  Dieťa býva u rodičov, st. rod.................... 
 
Dieťa navštevuje MŠ / adresa /..............................................MŠ navštevuje od roku.............. 
 
Dieťa bude navštevovať:       Školský klub detí.........................    Školskú jedáleň................... 
 
Žiadame, aby  sa naše dieťa  učilo nasledovný voliteľný  predmet / vyznačte zakrúžkovaním / : 
 

náboženská výchova   –   etická výchova 
 

II.  ÚDAJE  O RODIČOCH  A ZÁKONNOM  ZÁSTUPCOVI 
 
Meno a priezvisko otca............................................         Zamestnanie....................................  
 
Bydlisko otca...................................................Tel. kontakt.....................e-mail......................... 
 
Meno a priezvisko matky..........................................        Zamestnanie.................................... 
 
Bydlisko  matky..............................................  Tel. kontakt....................e-mail......................... 
 

III.  ÚDAJE  O RODINNÝCH  POMEROCH 
 
Žijú rodičia spolu ? .........................................                 Počet súrodencov ........................... 
 
Z dôvodu možnosti poberania dávok pre deti v hmotnej núdzi / príspevok na stravu, školské 
potreby 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 na riaditeľstve školy najneskôr do 
1. 8.  príslušného roka. V opačnom prípade Vám za mesiac september   príslušného roka 
nebudú dávky pre deti v hmotnej núdzi priznané. 
 

 
 

IV.  Ďalšie  údaje 
 
Detský lekár......................................................................................... 
Zdravotná poisťovňa............................................................................ 
 
Uveďte problémy, s ktorými by budúca triedna učiteľka Vášho dieťaťa mala byť 
oboznámená (zdravotné problémy, ťažkosti , napr. alergia, neuróza,  výrazné povahové 
vlastnosti a podobne ) : 
.................................................................................................................................................. 
.................................................................................................................................................. 
 
Voči  škole máme nasledovné  požiadavky a priania : 
.................................................................................................................................................. 
 
Súhlasím so spracovaním osobných údajov v súlade s §11 zákona č. 122/2013 Z. z. 
o ochrane osobných údajov. 
 
 
V Trenčíne dňa:                            podpisy   zákonných  zástupcov 1. .................................... 
 
          2. ................................... 
Priestor pre záznam  zapisujúcej  u čiteľky  
 

 
Pozorovanie dieťaťa 

Farby  

Počítanie  

Geometrické tvary  

Výslovnosť  

Výtvarné schopnosti  

Hudobné schopnosti  

Pri grafickom prejave požíva  
Pravú ruku 

 
Ľavú ruku 

Iné  

Odklad         (už bol – dôvod/ 
/ návrh – dôvod) 

 

 
 
Priestor pre záznam  špeciálneho pedagóga  
 
 
 
Podpis zapisujúcej  učiteľky :                                                              Podpis špeciálneho pedagóga : 


