BEZPEČNOSŤ A OCHRANA ZDRAVIA  a protipožiarna ochrana ŽIAKOV V ŠI
Žiaci sú v záujme bezpečnosti a ochrany zdravia povinní: 
· zúčastňovať sa školení, poučení a výcvikov uskutočňovaných internátom, vychovávateľom  alebo iným pracovníkom školy v záujme zvýšenia bezpečnosti a ochrany zdravia v školskom internáte. 
A. Žiakom ubytovaným v ŠI sa zakazuje:

1. Dotýkať sa elektrického vedenia, manipulovať a zasahovať do elektrickej a inej inštalácie, či už v izbách, chodbách alebo iných priestoroch ŠI.

2. Šplhať sa po bleskozvodoch a balkónoch.

3. Sadať na zábradlia balkónov, či do otvorených okien a vykláňať sa z nich.

4. Behať po schodišti alebo si počínať inak nebezpečne a bezohľadne. 

5. Akákoľvek manipulácia s otvoreným ohňom (zápalky, sviečky a pod.)

6. Nesmú poškodzovať vecné prostriedky ochrany pred požiarmi, manipulovať s hasiacimi prístrojmi, zasahovať do zariadení nástenných hydrantov a ničiť značky na chodbách (mimo nebezpečenstva požiaru).

7. Fajčiť v priestoroch ŠI, pred ŠI – vstupný areál (schodište) a v jeho bezprostrednom okolí.

8. Prinášať do internátu alebo na činnosti organizované internátom alkoholické nápoje, drogy a iné zdraviu škodlivé látky a používať či distribuovať ich medzi žiakov.

9. Vlastniť a používať v školskom internáte  nôž s čepeľou nad  7 cm.

10. Prinášať do internátu alebo na činnosti organizované internátom zbrane, výbušniny, nože, zapaľovače, pornografickú literatúru, literatúru propagujúcu fašizmus, omamné látky, jedy a prekurzory. V prípade porušenia tohto zákazu bude žiak vylúčený z ubytovania. 

11. Hrať hazardné a kartové hry, piť alkoholické nápoje, užívať omamné látky, vulgárne sa vyjadrovať                      v priestoroch internátu a pri činnostiach organizovaných internátom. 

12. Vydierať, šikanovať a dopúšťať sa násilia na spolužiakoch.

13. Používať na prezúvanie v ŠI domácu obuv, nie športovú obuv, na uloženie obuvi používať pridelenú skrinku. Prísne sa zakazuje chodiť v ŠI boso alebo v ponožkách  bez prezuviek.

14. Zamykať sa v izbách v ktorúkoľvek dennú či nočnú hodinu.

15. V prípade úmyselného či neúmyselného poškodenia inventára či zariadenia je žiak povinný škodu nahradiť.

16. V čase od 22.00 hod. do 6.00 hod. je prísny zákaz rušiť nočný pokoj.

17. Používať vlastné elektrické spotrebiče (ohrievače, varné kanvice, televízory, chladničky, hriankovače, ventilátor a pod.).

18. Všetkým žiakom sa zakazuje donášať väčšie množstvo mäsitých jedál podliehajúcich skaze. Potraviny donesené z domu je žiak povinný uložiť si v chladničke. Držať potraviny na oknách a balkónoch je zakázané. Nádoby po konzumácii prineseného jedla je žiak povinný poumývať, vyčistiť a odložiť do skrinky.

19. Príchod do ŠI od rodičov je v nedeľu od 16.00 hod. do 21.00 hod. alebo s písomným súhlasom zákonného zástupcu žiaka v pondelok od 06.00 hod. ráno.

B. Upozorňujú sa žiaci

1. Na bezpečnosť osobných vecí, vždy uzamknúť izby. Kľúče od izieb odovzdávať na vrátnici.

2. Nenosiť do školského internátu  väčšiu sumu peňazí, cenné veci, drahé predmety. Je možnosť peniaze uložiť u vychovávateľa.

3. Do školského internátu  nenosiť drahé CD prehrávače, rádiomagnetofóny, mobilné telefóny, PC. Za straty nezodpovedáme.

4. Kúpať sa len na verejných kúpaliskách, nevstupovať do profilu vodných tokov.

5. V čase vychádzky nepoužívať autostop, nechodiť s cudzími osobami na odľahlé miesta a do bytov.

6. Každý žiak ubytovaný v ŠI  musí rešpektovať nariadenia vychovávateľa.

C. Dávať pozor

1.     Pri umývaní, sprchovaní dávať pozor na pošmyknutie, obarenie vriacou vodou.
2.     Pri manipulácii s varnou kanvicou, obarenie vriacou vodou.
2.    Na autá a iné dopravné prostriedky pri vychádzaní z objektu školy a školského internátu, pri ceste do jedálne.

P O T V R  D E N I E

V zmysle Vyhlášky 596/2002 Z.z.  § 13, odst. 5, (žiak môže byť ubytovaný v školskom zariadení  na základe potvrdenia o zdravotnej spôsobilosti od ošetrujúceho lekára).

Meno a priezvisko žiačky/žiaka ............................................  narod. ....................................

        

trvale bytom............................................................................................................................

Ako ošetrujúci lekár potvrdzujem týmto, že môže byť umiestnená/ý na základe tohto potvrdenia o zdravotnej spôsobilosti v školskom internáte Hotelovej akadémie v Spišskej Novej.
Osobitné upozornenie
Ošetrujúceho lekára o zdravotných skutočnostiach, s ktorými by vedenie školského internátu malo byť oboznámené / napr.: pravidelné užívanie liekov, liečebný režim.......... /

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

 

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

 

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

 

Dátum:                                                 
  .....................................................

                                                                                podpis a pečiatka 

                                                                               ošetrujúceho lekára                                             
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HOTELOVÁ AKADÉMIA

Radničné námestie 1, 052 01  Spišská Nová Ves
Zápisný  lístok na stravovanie

Záväzne prihlasujem svojho syna /dcéru ............................................................................................................................................

žiaka .......................ročníka, školy: .............................................................................................................................. na  stravovanie 
v školskej jedálni Hotelovej akadémie v školskom  roku 2022/2023.

Príspevok sa uhrádza do 20-teho dňa predchádzajúceho kalendárneho mesiaca. Stravné lístky budú vydané na základe  preukázania sa ústrižkami o zaplatení. Vydané stravné lístky, ktoré žiak stratí sa nenahrádzajú, žiak si musí  zakúpiť nové.

Spôsob úhrady:

a)  poštovou poukážkou             b) trvalým príkazom 
Finančný limit – denný  na nákup potravín:

Celodenná strava žiakov v školskom internáte je poskytnutá v hodnote 6,05 € a to:
raňajky, desiata, olovrant




2,45 €

obed






2,40 €

večera






1,20 €

Žiaci ubytovaní v školskom internáte odoberajú celodennú stravu. Žiak sa môže odhlásiť z celodennej stravy z dôvodu choroby, školských aktivít a exkurzii do 08.00 hod. ráno predchádzajúceho dňa. Z dôvodu choroby sa môže odhlásiť v danom dni do 08.00 hod. ráno u službukonajúceho vychovávateľa, ktorý to oznámi na ekonomickom úseku príslušnému zamestnancovi. Ten nahlási skutočný denný odber stravy vedúcej ŠJ.

Záujem o diétne stravovanie:      ⎕ áno         ⎕ nie

Súhlas so spracúvaním osobných údajov:

Svojim podpisom udeľujem súhlas prevádzkovateľovi informačného systému – HOTELOVÁ AKADÉMIA, Radničné námestie 1, 052 01 Spišská Nová Ves, so spracúvaním osobných údajov žiaka, ktorého som zákonným zástupcom v informačnom systéme Stravovanie (jedáleň) prevádzkovateľa  pre účel poskytovania stravovania, a to v rozsahu:

· meno a priezvisko stravníka,

· dátum narodenia,

· adresa, bydlisko,

· meno a priezvisko zákonného zástupcu,

· telefónne číslo zákonného zástupcu,

· číslo účtu v tvare IBAN

Tento súhlas udeľujem v súlade so zákona č. 18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov počas celej doby poskytovania stravovania a počas doby nutnej na archiváciu. Po uplynutí tejto doby budú poskytnuté osobné údaje náležite zlikvidované.
Som si vedomý, že tento súhlas môžem kedykoľvek písomne alebo elektronicky odvolať.










_____________________________________
Podpis zákonného zástupcu žiaka
HOTELOVÁ AKADÉMIA

Radničné námestie 1, 052 01  Spišská Nová Ves

Prehlásenie zákonného zástupcu o bezinfekčnosti prostredia

Dolupodpísaný zákonný zástupca žiaka (žiačky)....................................................................................................
 nar.................................................bytom..................................................................................................................................
týmto prehlasujem, že moja dcéra (syn), ktorá (ý) nastupuje do Školského internátu pri Hotelovej akadémii, Slovenská 56 v Spišskej Novej Vsi:

· neprejavuje príznaky akútneho ochorenia

· nemá nariadené karanténne opatrenie

· nemá prenosné ochorenie
Písomné prehlásenie nesmie byť staršie ako tri dni.

V............................................,dňa............................
                         





   ___________________________________                                                                             
  Podpis zákonného zástupcu žiaka
Prehlásenie

Týmto prehlasujem, že som bol(a) pri nástupe môjho syna (mojej dcéry) ...........................................

Oboznámený(á) so Školským poriadkom školského internátu (Školský poriadok školského internátu je zverejnený www.hotelovkasnv.edupage.org) a so zásadami bezpečnosti, ochrany zdravia a protipožiarnej ochrany v Školskom internáte pri Hotelovej akadémii v Spišskej Novej Vsi.
V ................................., dňa ...............................

     ___________________________________                                                                         
    Podpis zákonného zástupcu žiaka
Súhlas    rodičov

Súhlasím s úhradou celoročného rodičovského príspevku pre mimoškolskú činnosť   v hodnote 10.- € za 1. polrok šk. roka  2022/2023 a 10,-€ za 2. polrok šk. roka 2022/2023 na výchovno-vzdelávaciu činnosť mojej dcéry (môjho syna) v Školskom internáte pri Hotelovej akadémii v Spišskej Novej Vsi.
V ................................., dňa ...............................                                                                                    

                                                                                                                       ___________________________________
  Podpis zákonného zástupcu žiaka

Súhlas rodičov

Súhlasím s tým, aby môj syn/dcéra, bol (a) v prípade podozrenia z užitia nepovolených návykových látok v školskom internáte podrobený (á) lekárskemu vyšetreniu počas celej doby ubytovania.

V ................................., dňa ...............................   






                                 _______________________________________







    Podpis zákonného  zástupcu žiaka

