
Centrum voľného času Považská Bystrica 
Lánska 2575/92, 017 01 Považská Bystrica 

 

  

 

Žiadosť o prijatie do CVČ v šk. r. .................... 
v zmysle vyhlášky MŠ SR č. 306/2009 o školskom klube detí, školskom stredisku záujmovej 

činnosti, centre voľného času, školskom hospodárstve a stredisku odbornej praxe  

 

 Názov krúţku:  .......................................................................................................................... .  

 Meno a priezvisko dieťaťa:  ....................................................................... .Rod. číslo.:  .......................... .  

 Adresa:  ................. :  ................................................................................... Telefón:  ................................ .  

 Škola:  .........................................................................................................Trieda:  ................................ .  

 Meno zákonného zástupcu:  ........................................................................ Telefón: .............................. 

Zamestnávateľ:...........................................................................................  Telefón: ..............................  

Súhlasím, aby moje dieťa pracovalo v uvedenom záujmovom útvare - krúžku a súčasne potvrdzujem, ţe som bol(a) 

oboznámený(á) s VZN Mesta Považská Bystrica o výške príspevku na čiastočnú úhradu nákladov spojenú so záujmovou 

činnosťou v CVČ Považská Bystrica. Svojim podpisom sa zaväzujem uhradiť poplatok do 15.9. za 1. polrok a do30.1. za II. 

polrok. Beriem na vedomie, že v prípade neuhradenia stanoveného poplatku bude dieťa vylúčené z krúžku. 

Súhlasím so správou, spracovaním a uchovaním osobných údajov dieťaťa. Poskytnutie údajov je dobrovoľné a bez dôsledkov 

s tým, že tieto údaje budú spracované pre účely databázy evidencie v zmysle zákona č. 428/2002 Z .z. o ochrane osobných 

údajov. Súhlasím s použitím foto a video dokumentácie pre propagačné účely CVČ v zmysle zákona  

podpis rodiča  
 
 

PREHLÁSENIE ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCU 

 
Prehlasujem, ţe moje dieťa .................................................................................................... 

bude z krúţku......................................................................................................................... 

odchádzať 

 sám / sama 

 v doprovode  zákonného zástupcu, príbuzného 

 

 

 

Dátum: .....................................    Podpis zák. zástupcu rodiča: ............................................ 

 

 Nehodiace sa prečiarknite 

 

 

INFORMÁCIE PRE ŽIAKA A JEHO RODIČA O VZDELÁVACÍCH POUKAZOCH 

 
Vzdelávací poukaz vydáva kaţdému ţiakovi školy začiatkom septembra na príslušný školský rok riaditeľ školy. 

Ţiak môţe vzdelávací poukaz odovzdať niektorej škole alebo školskému zariadeniu podľa vlastného výberu, ktoré 

mu bude záujmové vzdelávanie v danom školskom roku poskytovať, v termíne stanovenom zriaďovateľom školy 

alebo školského zariadenia tak, aby zriaďovateľ mohol do 30. septembra beţného kalendárneho roka oznámiť 

príslušnému krajskému úradu počty prijatých vzdelávacích poukazov. 

 
 


