FELVETELI KERELEM

Alulirott, ......coooiiiiii sziilo / torvényes képviseld kérem gyermekem
bolesddei felvételét az Adandi Kippkopp Ovoda és Boles6débe, ...........ccocoeeien....
1d6ponttdl kezdddden.

Gyermek neve: .........coooiiiiiiiiiiii
Sziiletési hely: .......oooiiiiiii

SZULEtEST 10 e,

Anyja lednyKori neve: ..........ooviiiiiiiii e

ALANAO 1aKCIM: ..o,

Gyermekem felvételét a kévetkez6 indokkal kérem:
a. Munkavégzés, tanulmanyok folytatasa
b. Szilo betegsége
c. Gyermek fejlodése érdekében
d. Egyediilallo sziil6 / harom vagy tobb kiskoru eltartasa
e. Szocidlis helyzet
GYED/GYES igénybevétele: IGEN NEM
Az dnkormanyzattol Rendszeres Gyermekvédelmi kedvezményt kapok: IGEN NEM
Sajat haztartasomban eltartott gyermekeim szdma: ................... fo.

Ellatast igénvyldk adatai:

Anya NEVE: ......coiiiiiii

Allampolgarsaga: .............oeeeueeeieeeei....
Sziiletési helye: .........cooviiiiiiiiii
Sziiletésiideje: ...ovvviiiriiiii

ANYJANEVE! .ttt

Foglalkozédsa: ...........cccooiiiiiii

Napi munkaido: ..........coooviiiiiiiiiinean...



Munkaéba allas, képzés kezdete: ......................oei.

ATANAO TAKCIM: .ot e e,

Allampolgarsaga: ..........oovveeiiieeiiieiiiieeeii

Sziiletési helye: .......cooiiiiii

Sziiletési 1deje: ..ovvvriiriiiiii i
ANYJANCVE: oottt

Munkahely: ...

Foglalkozasa: ........cooviiiiiiiiiiiiiiiee,

Napi munkaido: .........c.ooeviiiiiiiiiie e,

Munkéba allas, képzés kezdete ............................

ALANAO TAKCIM: © .o e e,

Biintetdjogi feleldségem tudataban kijelentem, hogy az altalam kozolt adatok a valosagnak

megfelelnek.

Javaslat védond, gyermekjoléti szolgalat, stb.
(kapcsolattart6 neve, aléirasa)

Hazi gyermekorvos igazolasa bolcsddei felvételhez

...................... PH

Sziilg / torvényes képviseld alairasa



FELVETELI ERTESITO Felvételi szam...................

A Onkormanyzati rendelet alapjan a fent
megnevezett gyermek ... -t6l felvételt nyert az Adandi
Kippkopp Ovoda és Bolcsédébe.

intézményvezetd



