Čestné vyhlásenie pre zber údajov
školský rok 2022/2023
Zákonný zástupca dieťaťa, žiaka, poslucháča:
Meno a priezvisko ZÁKONNÉHO  ZÁSTUPCU:.........................................................

Adresa a druh pobytu*: ......................................................................................
*Druh pobytu –             trvalý              prechodný
Telefonický kontakt:  
......................................................................................
v súlade s § 7a ods. 5 písm. a) zákona č. 597/2003 Z.z. o financovaní základných škôl, stredných škôl a školských zariadení v znení neskorších predpisov
týmto čestne vyhlasujem, že poskytujem svoj súhlas na započítanie dieťaťa, žiaka, poslucháča
Meno a priezvisko DIEŤAŤA, žiaka, poslucháča:  .......................................................

Dátum narodenia:............................ miesto narodenia: ...........................................

Adresa a druh pobytu*: ...........................................................................................
*Druh pobytu –             trvalý              prechodný
do zberu údajov len jednej školy, školského zariadenia, ktorou je:

Názov a adresa školy, ŠZ: Súkromné centrum poradenstva a prevencie, 
                            Slnečná 34, 974 04 Banská Bystrica, IČO: 55120539
Svojím podpisom na tomto vyhlásení potvrdzujem, že uvedené údaje sú pravdivé a úplné a že som neudelil súhlas na zber údajov inej škole, školskému zariadeniu. 

Som si vedomý, že v prípade poskytnutia súhlasu na zber údajov súčasne aj inej škole, školskému zariadeniu som povinný uhradiť náklady na financovanie dieťaťa, žiaka, poslucháča v plnej výške. 
V  ........................................

Dňa .....................................       Podpis zákonného zástupcu: ...................................
Poznámka:
Dátum je potrebné vpísať RUČNE pri podpise čestného vyhlásenia. 
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