
Zraoosf
o podanie fiadosti o poskytnutie dotfcie na podporu

qfcholy k stravovacim nrivykom diet'at a

{t:6va"aiFr*}

v zmysle $ a odJ' 3 pism' a) zilkona t. 544l2ua z. z. o dotdcikchv pdsobnosti Ministerstva pr6ce,soci6lnych veci a rodiny SR v zneni neskorsich predpisov, ja dolu podpisany:

Meno a priezvisko: .............

Adresa bydliska:...

Liadam I neiiadam3 od .....,........... o poskytnutie dotilcie na stravu na diet,at,a:

- meno a priezvisko, rodn6 dfslo dietata:...............

- meno a priezvisko, rodn6 dislo dietat'a:.,............

- meno a priezvisko, rodn6 dislo dietata:.....,.........

- meno a priezvisko, rodn6 dislo diet,at'a:

vlastnorudnf podpis

Srihlas so spracrivanfm osobnych ridajov:

Podpisom tejto n|vratky rodi6 diet'at'a alebo fyzick6 osoba, ktorej je diet'a zverenl do starostlivosti
rozhodnutirn sidr.r d4wa sirhlas na slrracorranie svojioh osobn;ich ddajow a osobnlch irdajow diet'stoa /
Xiaka w zmysle z6kona E. 7A/2O18 Z, z, o oohrnne oaobnlieh Gdqiov o o =-.-. a dopln-i{ niektorj}oh
z&konov v zneni neskor5ich predpisov.

' Yyhovujriee zakrriikujte alebo poddiarknitc


