
Formulár na posúdenie príjmu 

 

A. Údaje o dieťati/deťoch, na ktoré sa žiada poskytnutie dotácie 

Meno a priezvisko 
Dátum narodenia 

rodné číslo 
Škola 

   

   

   

   

 

B. Údaje o ďalších spoločne posudzovaných osobách (rodičia, súrodenci) 

Meno a priezvisko 
Dátum narodenia 

rodné číslo 
Zamestnávateľ (škola) 

Príbuzenský 

vzťah 

    

    

    

    

 

C. Adresa trvalého pobytu rodiča/rodičov 

                                    

 Adresa trvalého pobytu  

 Ulica   Číslo   Telefón   

                                    

 PSČ       Obec   

                                    

 Adresa trvalého pobytu  

                                    
 Ulica   Číslo   Telefón   

                                    
 PSČ       Obec   

                                    

 

D. Vyhlásenie rodičov dieťaťa/detí 

                                    

  
Vyhlasujem, že všetky údaje uvedené vo formulári sú pravdivé a  súhlasím so spracovaním osobných 

údajov na účely dotácií.  
 

 V  dňa               

                 

   Podpis rodiča            Podpis rodiča  

 

E. Posúdenie príjmu – vyplní úrad 

                                    

 ŽM rodiny pri podaní žiadosti   ŽM rodiny pri prehodnotení v auguste   

                                    

 Príjem pri podaní žiadosti   Príjem pri prehodnotení v auguste   

       



Príloha č. 1 
 

 

 

Prehľad príjmov („x“ označiť vhodnú/e odpoveď/e) 

 

Príjmy: 

 čistý príjem zo závislej činnosti vrátane daňového bonusu na dieťa 

 príjem zo samostatnej zárobkovej činnosti 

 dávka nemocenského poistenia (dôchodok, dávka v nezamestnanosti, nemocenské, materské, 

ošetrovné apod.) 

 prídavok na dieťa 

 rodičovský príspevok 

 výživné 

 dávka pestúnskej starostlivosti (odmena pestúna, príspevok na úhradu potrieb dieťaťa) 

 peňažný príspevok na opatrovanie 

 dávka a príspevok v hmotnej núdzi 

 iný príjem (uviesť aký)  

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

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

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

 
 
 
Zákonný/í zástupca/ovia dieťaťa: 
 
Meno a priezvisko: ...........................................  Meno a priezvisko: .......................................... 

 

Dátum: ..................... Podpis: ...........................  Dátum: ..................... Podpis: .......................... 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Príloha č. 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

Potvrdenie zamestnávateľa 

o čistom mesačnom príjme vrátane daňového bonusu na dieťa 

 

 

 

 

 

Zamestnávateľ .......................................................................................................................................... 
 
potvrdzuje, že p. ....................................................................................................................................... 
 
nar.: ................................ bytom: ............................................................................................................. 
 
mal/a čistý mesačný príjem vrátane daňového bonusu na .................... deti: 
 

 

za mesiac ................................ v sume ................................€, vyplatený v mesiaci ................................ 
 
za mesiac ................................ v sume ................................€, vyplatený v mesiaci ................................ 
 
za mesiac ................................ v sume ................................€, vyplatený v mesiaci ................................ 
 
za mesiac ................................ v sume ................................€, vyplatený v mesiaci ................................ 
 
za mesiac ................................ v sume ................................€, vyplatený v mesiaci ................................ 
 
za mesiac ................................ v sume ................................€ vyplatený v mesiaci ................................ 
 
 
 
V ......................................... dňa ................................. .......................................................................... 

meno a priezvisko 
 

.......................................................................... 
funkcia 

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

podpis a pečiatka 



Príloha č. 3 

 

 
 
 
 
 
 
 

Čestné vyhlásenie o neuplatnení nároku na sumu daňového zvýhodnenia 
na vyživované dieťa, ktoré dovŕšilo šesť rokov veku a nedovŕšilo 15 rokov veku, 

žijúce s daňovníkom v domácnosti 
 
 
 
 
 
Ja dolu podpísaný/á _____________________________________________________ vyhlasujem, že 
 
v období, za ktoré bude na dieťa _______________________________________________________ 
poskytovaná dotácia na podporu stravovacích návykov dieťaťa podľa zákona č. 544/2010 Z. z. 
o dotáciách v pôsobnosti Ministerstva práce, sociálnych vecí a rodiny SR v znení neskorších 
predpisov, nebude na toto dieťa uplatnený nárok na sumu daňového zvýhodnenia na vyživované 
dieťa podľa § 52zzj ods. 2 písm. c) zákona č. 595/2003 Z. z. o dani z príjmov v znení neskorších 
predpisov. 
 
Zároveň vyhlasujem, že beriem na vedomie, že v prípade preukázania nepravdivosti tohto vyhlásenia, 
- budem nútený vrátiť všetky finančné prostriedky poskytnuté na toto dieťa ako dotáciu na 

podporu výchovy k stravovacím návykom dieťaťa, 
- môžem byť vystavený trestnému stíhaniu za spáchanie trestného činu podvodu podľa § 221 

zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov. 
 
 
 
V ........................................................... dňa ................................... 
 
 
 
 

............................................................... 
vlastnoručný podpis fyzickej osoby, 

v ktorej starostlivosti je dieťa 



Predloženie potrebných dokladov k posúdeniu príjmu 

 

1. S vyplneným Formulárom na posúdenie príjmu je potrebné predložiť aj vyplnený Prehľad príjmov 

(príloha č. 1 formuláru na posúdenie príjmu) za posledných 6 mesiacov pred podaním Formuláru 

na posúdenie príjmu. 

2. V prípade, keď je domácnosti poskytovaná len pomoc v hmotnej núdzi, je potrebné vyplniť 

a predložiť iba Formulár na posúdenie príjmu. 

3. V prípade, keď má domácnosť príjem: 

a) zo závislej činnosti, je potrebné vyplniť a predložiť Formulár na posúdenie príjmu 

a Potvrdenie/a o čistom mesačnom príjme vrátane daňového bonusu na dieťa zákonného 

zástupcu/zákonných zástupcov dieťaťa žijúceho/ich s dieťaťom v spoločnej domácnosti za 

posledných 6 mesiacov pred podaním Formuláru na posúdenie príjmu, rozpísané 

jednotlivo za každý mesiac (príloha č. 2 formuláru na posúdenie príjmu). 

a) zo samostatnej zárobkovej činnosti,  je potrebné vyplniť a predložiť Formulár na posúdenie 

príjmu a Kópiu/e daňového priznania za posledné zdaňovacie obdobie. 

b) z poberania výživného, je potrebné vyplniť a predložiť Formulár na posúdenie príjmu 

a Kópiu rozsudku o výživnom na dieťa, ak je dieťa zverené do starostlivosti jedného 

z rodičov alebo inej osobe, V prípade, že nie je určené otcovstvo, treba namiesto Kópie 

rozsudku o výživnom na dieťa predložiť Kópiu rodného listu dieťaťa. 

b) z uplatnenia daňového bonusu na dieťa, viď bod 3a). 

4. V prípade, že si ani jeden člen domácnosti neuplatnil nárok na sumu daňového zvýhodnenia na 

vyživované dieťa, ktoré dovŕšilo šesť rokov veku a nedovŕšilo 15 rokov veku (dieťa, na ktoré bude 

dotácia poskytovaná), je potrebné predložiť Formulár na posúdenie príjmu a Čestné vyhlásenie/a 

o neuplatnení nároku na sumu daňového zvýhodnenia na vyživované dieťa podľa 

§ 52zzj ods. 2 písm. c) zákona č. 595/2003 Z. z. o dani z príjmov v znení neskorších predpisov 

(príloha č. 3 formuláru na posúdenie príjmu). 

 

Proces prijímania formulárov na posúdenie príjmu a posúdenia príjmu 

Mestská časť Bratislava-Petržalka ako zriaďovateľ MŠ a ZŠ prijíma vyplnené formuláre na posúdenie 

príjmu aj s potrebnými dokladmi a predkladá ich na posúdenie úradu práce, sociálnych vecí a rodiny, 

ktorý následne rozhodne o poskytovaní dotácií. 

 

Súhlas zákonného/ých zástupcu/ov dieťaťa so spracovaním a poskytnutím osobných údajov 

Týmto udeľujem súhlas so spracovaním osobných údajov poskytnutých mestskej časti Bratislava-

Petržalka, Kutlíkova č. 17, 852 12 Bratislava v zmysle zákona č. 18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov 

a o zmene a doplnení niektorých zákonov na účel predloženia Formulára na posúdenie príjmu 

s potrebnými dokladmi a s poskytnutím osobných údajov príslušnému úradu práce, sociálnych vecí 

a rodiny na účel posúdenia príjmu a rozhodnutia o poskytovaní dotácie. Súhlas so spracovaním 

osobných údajov platí do doby jeho písomného odvolania. Tento súhlas je možné kedykoľvek odvolať. 

Zároveň beriem na vedomie, že práva dotknutej osoby sú upravené v Druhej hlave zákona 

č. 18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov. 

 

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

 

Dátum: ..................... Podpis: ................................ Dátum: ..................... Podpis: .............................. 




