Specidlna zikladna $kola s materskou $kolou internatna
Kupel'na 97, 032 03 Liptovsky Jan

Plnomocenstvo
na prebratie diet’at’a z materskej Skoly
v Skolskom roku 2023/2024

Zakonny zastupca/ZAKONNT ZASTUPCOVIA......uiiiuiiiiiiiiieiiiiesieeesieeesreessireessbaeessbressbeeesbeeesneeessneeens
IMENO QICTATA. ...ttt et et b et st e bt et et e bt et eaeenbe e s r e ns
Naroden€ho AMA...........oiuiiiiiii ettt b et e e e e b e
Adresa trvalého pobytu alebo adresa miestam kde sa diet’a obvykle zdrziava, ak sa nezdrziava
Na adrese trval€ho PODYLU.........oiiiiiiieec e
Splnomociiujem/e tito osobu/tieto osoby na prebratie mdjho/nasho dietata zo Specialnej

materskej Skoly internatnej v Liptovskom Jane:

P.¢c. | Meno Bydlisko Vzt'ah Telefonicky PInomocenstvo
a priezvisko splnomocnenej | splnomocnenej | kontakt na prijal
splnomocnenej | osoby osoby ku splnomocnent | (vlastnoru¢ny
0soby dietatu 0sobu podpis

(sestra, brat, splnomocnengj
stara mama 0soby)
a pod.)

Poucenie: Podl'a § 4 ods. 1 vyhlasky Ministerstva Skolstva, vedy, vyskumu a Sportu Slovenske;j
republiky €. 541/2021 Z. z. o materskej Skole za bezpecnost’ a ochranu zdravia dietata
zodpovedaju pedagogicki zamestnanci materskej Skoly od prevzatia dietata az po jeho
odovzdanie zakonnému zastupcovi alebo nim splnomocnenej osobe. Po prevzati dietata z

materskej Skoly splnomocnenou osobou zodpovednost’ za diet'a preberd splnomocnena osoba.
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