
 

Upozornenie rodičom 
Prosím vyplniť a predložiť pri nástupe do ŠI! 

 

POTVRDENIE 
Potvrdenie od lekára o zdravotnej spôsobilosti pre ubytovanie v ŠI. 

………………………………………………………………………..nar……………………… 

meno a priezvisko žiačky/žiaka 

 

Týmto potvrdzujem, že:  

môže byť umiestnený/á na základe tohoto potvrdenia o zdravotnej spôsobilosti v školskom 

výchovno – vzdelávacom zariadení v školskom internáte pri Gymnáziu Jozefa Miloslava 

Hurbana v Čadci. 

Osobitné upozornenie 

ošetrujúceho lekára o zdravotných skutočnostiach, s ktorými by vedenie školského internátu 

malo byť oboznámené/ napr: pravidelné užívanie liekov, liečebný režim …/ 

 

Dňa:  

 ............................................... 

 Pečiatka a podpis lekára 

 

______________________________________________________________ 

 

ČESTNÉ PREHLÁSENIA 

Prehlásenie zákonného zástupcu o bezinfekčnosti prostredia 

 
Dolupodpísaný zákonný zástupca žiačky/žiaka………………………………………………… 

nar:………………………………..bytom……………………………………………………… 

týmto prehlasujem, že môj syn/dcéra,  ktorý/á nastupuje do školského internátu pri Gymnáziu 

Jozefa Miloslava Hurbana v Čadci: 

- neprejavuje príznaky akútneho ochorenia 

- nemá nariadené karanténne opatrenia 

- nemá prenosné ochorenie 

 

 

Prehlásenie zákonného zástupcu o trvalom pobyte 

 
Čestne prehlasujem, že trvalé bydlisko uvedené v prihláške je totožné s trvalým 

bydliskom v občianskom preukaze mojej dcéry/ syna  ................................................................ 

alebo v občianskom preukaze rodičov. /Žiaci, ktorí ešte nemajú OP/ 

 

 

 

 Dňa: ................................................. 

 podpis zákonného zástupcu žiaka 


