ASOCIACIA RODIéOV “ SUKROMNA MATERSKA SKOLA
PRE VYCHOVU A VZDELAVANIE 4 PRAMIENOK

ZIADOST O POSKYTNUTIE SOCIALNEHO STIPENDIA

pre SKolsKy 1ok ........cccccvviiviniin i
podand podl'a podmienok poskytovania socidlneho Stipendia v Sikromnej materskej skole
Gercenova 10, Bratislava schvalenych dna 10.5.2026

I. Udaje o dietati

Meno a priezvisko:

DAatum narodenia:

Rodné ¢islo:

Adresa trvalého pobytu:

II. Udaje o zakonnych zastupcoch
Zakonny zastupca 1

Meno a priezvisko:

Adresa trvalého pobytu:

E-mail: Tel.:

Zakonny zastupca 2

Meno a priezvisko:

Adresa trvalého pobytu:

E-mail: Tel.:

III. Odévodnenie Ziadosti
Ziadame o priznanie socidlneho $tipendia pre nase dieta z dévodu:
[ nizky celkovy prijem domacnosti

[0 viac nezaopatrenych deti v domacnosti: (uviest' meno, priezvisko a vek nezaopatrenych deti)
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O zdravotné znevyhodnenie ¢lena domacnosti: (uviest meno a priezvisko dietata s uvedenim zdravotného
znevyhodnenia)

[0 dieta dochadza z iného mesta/obce mimo Bratislavy
[0 iné socialne alebo majetkové pomery: (uviest pomery ktoré oddovodiiuju ziadost o socidlne Stipendium)

IV. PoZadovana vyska Stipendia
v 1. celom Skolskom roku

0040 EUR 090 EUR 00140 EUR

v 2. a dalsich skolskych rokoch

0190 EUR 00250 EUR

V. Vyhlasenie zakonnych zastupcov
Vyhlasujeme, Ze vSetky informacie uvedené v tejto ziadosti st pravdivé a uplné.

Suhlasime so spracovanim osobnych tidajov podl'a §13 zakona ¢. 18/2018 Z.z. o ochrane osobnych udajov.

Podpis zdkonného zastupcu 1 Podpis zdkonného zastupcu 2



