
FELVETELI KERELEM

Alulírott szülő /törvényes képviselő kérem ryermekem bölcsődei felvételét a Bucsa Község Napközi Otthonos

Óvoda és Mini Bölcsőde Bölcsődéjébe,

időponttól kezdődően.

GYERMEKIIIEVE:

szür,nrÉsr mt,y, il)ó:

,ir,r.nrrmor,cÁnsÁGl:

AiíYJAII{EVE:

LAKCiM:

TAJ:

A felvétel időpontjára:

- a törvényes képviselő(k) és a ryermek személyes adaáitártalmaző jelentkezési lapot,

- a ryerrnek általános egészségi állapotát igazoló igazolést, orvosi stafuszlapot,

- a törvényes képviselő(k) és a gyermek lakcímét igazolő hatósági igazolvény|

- a ryennek TAJ káWáját"

- a keresőtevékenységet folytatni kívánó szülő esetén a munkáltatói igazolást, vagy

- orvosi igazolás! amennyiben a bölcsódei ellálást a szülö tartós Megsege indokoljq vaey

- a szülő nevére szóló (nappali iskolarendszerű) iskolalátogaüásiigazolás|

- aszept.1. és dec. 31. között 3. életéviiket betöltő ryermek törvényes képviselőjének nyilatkoz.aátarről,hogr a3.
életév betöltését követően a nevelési év végéig a bölcsődei vagy uzóvodai ellátást kívránja igénybe venni.

- kedvezményekre jogosító nyilatkozatot/igaznlást.

Családbanneveltryermekek száma:.......korszerint......év........év......év.......év.......év...---.év

Gyermekorvos neve:......

Az Önkormrányzattól rendszeres ryermekvédelmi kedvezményt kapok. IGEN NEM

Kérelmem kedvező etbínítása esetén fellebbezési jogomról lemondok: IGEN - I\[EM

Dáfum:.......év.............hó ......nap

AI{YA ADATAI APA.ADATA|

NEV: N§V:

L.A,NYKORINEV:

SZÜLETÉSI HELY, IDö: szüLETEsI HELY, IDo:

ANY.LANEVE: AhNJAl\íEVf,:

LAI(CIM: LAKCIM:

TAJ: TAJ:

MUNKAHELYE, FOGLALKOZASA: MUNKAHELYE, FOGLALKOZÁ§A:

TEL. SZ.AM: T§L. SZÁIVI:

E-mail cím: E-mail cím:

Súllő ltörvényes képviselő aláiÁso;


