
Prehlásenie č. 1 

 zákonného zástupcu žiaka 

 

 

Dolupodpísaný/á/ .......................................................prehlasujem, že môj syn/moja 

dcéra*............................................................., nar.: ......................................... nemá 

žiadne infekčné ani iné prenosné ochorenie, ktorým by ohrozil/a/ spolubývajúcich 

žiakov v školskom internáte.  

Som si vedomý/á/ právnych dôsledkov v prípade môjho nepravdivého vyhlásenia.  

 

 

V .......................................... dňa............................                    ............................ 

podpis     

*  Nehodiace sa prečiarknite 

 

 

 

 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

 

 

  

 

Prehlásenie č. 2 

 zákonného zástupcu žiaka 

 

Dolupodpísaný/á/ .........................................................prehlasujem, že môj syn/moja 

dcéra*............................................................., nar.: ........................................... nemá 

žiadne sociálno – patologické problémy (poruchy v správaní, komunikácii, 

spolunažívaní, alebo problémy s užívaním návykových látok).  

 

 

V .......................................... dňa............................                    ............................ 

podpis     

*  Nehodiace sa prečiarknite 


