ADATLAP ÓVODAI BEIRATKOZÁSHOZ

(A SZÜLŐ TÖLTI KI!)
GYERMEK ADATAI
A gyermek neve:


Születési helye, ideje:

TAJ szám: _____________________________________________________________

Lakcíme:


Tartózkodási helye:


Állampolgársága:____________________________________________________________
SZÜLŐK ADATAI

APA (gondviselő)

Neve:

Lakcíme:

Foglalkozása:
(önként szolgáltatott adat)

Munkahelye:
(önként szolgáltatott adat)

Tel.:

E-mail címe:

ANYA

Az anya névhasználata:

Leánykori neve:

Foglalkozása:
(önként szolgáltatott adat)

Munkahelye:
(önként szolgáltatott adat)
Tel.:


E-mail címe:

A szülői felügyeleti jogot együttesen gyakorolják a szülők: 
igen 
nem

A gyermekemet egyedülállóként nevelem: 
igen 
nem
A szülői felügyeleti jogot nem gyakorló szülő megnevezése: ______________________

A gyermeket időskorúként nevelem: 
igen 
nem
A családban élő 18 év alatti kiskorú gyermekek száma:__________________________ 

ÁLTALÁNOS INFORMÁCIÓK:

A GYERMEK EGÉSZSÉGI ÁLLAPOTA
Allergiás-e, ha igen, mire? _____________________

Szobatiszta?
igen
nem.
Igényelik-e a térítésmentes étkezést?
igen
nem
Indoklás:(válassza ki a megfelelő részt és húzza alá)
· rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesül,

· tartósan beteg vagy fogyatékos, vagy olyan családban él, amelyben tartósan beteg vagy fogyatékos gyermeket nevelnek,

· olyan családban él, amelyben három vagy több gyermeket nevelnek,

· olyan családban él, amelyben a szülő nyilatkozata alapján az egy főre jutó havi jövedelem összege nem haladja meg a kötelező legkisebb munkabér személyi jövedelemadóval, munkavállalói, egészségbiztosítási és nyugdíjjárulékkal csökkentett összegének 130%-át vagy

Jár/t-e a gyermek bölcsődébe?
igen
nem
Ha járt, milyen típusú bölcsőde volt?


önkormányzati bölcsőde
családi napközi
egyéb magánintézmény
Jár-e a gyermek jelenleg óvodába
igen
nem

Ha igen, hova?


Melyik óvodába jelentkezett még?


Az anya dolgozik már?
igen
nem

Amennyiben az anya még nem dolgozik, mikor kíván munkába állni?


Munkanélküli
főállású anya
gyes, gyed, meddig:

A szülőknek a felvétellel kapcsolatos indoklása:


Nyilatkozat óvodai beiratkozással kapcsolatos értesítésről

Alulírott szülő jelen nyilatkozatommal hozzájárulok/nem járulok hozzá (a megfelelő rész aláhúzandó) ahhoz, hogy a Sashalmi Manoda Óvoda a gyermekem felvételéről vagy elutasításáról szóló határozatot elektronikus úton megküldje számomra.

E-mail címem:

Dátum: 2019..
hó

nap


Szülő aláírása


