
Adatlap 

/beiratkozáshoz/ 

 

 

 

Gyermek neve:…………………………………………………………………………………… 

 

Születési helye:……………………………………………………………………………………. 

 

Ideje:……………………………………………………………………………………………… 

 

Lakcíme:…………………………………………………………………………………………… 

  

Állampolgársága:………………………………………………………………………………….. 

 

TAJ. száma:…………………………………………………………………………………………. 

 

Hány évig járt óvodába?…………………………………………………………………………… 

 

Óvoda azonosítója, neve:…………………………………………………………………………… 

 

Igényel-e napközis ellátást? (Ha igen, hány óráig?)………………………………................... 

 

Igényel-e étkezést ?……………………………………………………………………………… 

 

Ha igen akkor csak EBÉDET,  

vagy az ÖSSZES étkezést (tízórait, ebédet,)* 

  

Jogosult-e rendszeres gyermekvédelmi 

kedvezményre?.................................................................................................................................. 

 

 

 

Apja /gondozója*/ neve:………………………..……………………………………………….. 

 

Apa tel.:…………………………………e-mail:…………………………………………………… 

 

Anyja neve:……………………………………………………………………….. 

 

Anyja születési neve:…………………………………………………………… 

 

Anya tel.:………………………………e-mail:……………………………………………………. 

 

Választott tantárgy: erkölcstan / katolikus hittan / református hittan* 

 

*(A megfelelőt kérem aláhúzni!) 

 



Kérem, jelölje a négyzetben X-el, amelyik igaz a gyermekre 

 

 

 Életvitelszerű ottlakás/körzetes (helyi lakos) 

 Szakértői Bizottság/ Kormányhivatal által kijelölt nebuló 

 Szülője, testvére tartósan beteg, vagy fogyatékkal élő 

 Szülő munkahelye az iskola körzetében található 

 Testvére az intézmény tanulója 

 Az iskola lakóhelyétől, tartózkodási helyétől 1 km-en belül található 

 BTM  

 SNI 

 Rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesül 

 

 

 

Kelt:  

 

 

 

-------------------------------------- 

         Szülő aláírása  


