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SASHALMI MANODA ÓVODA
Székhely: 1163 Budapest, XVI., Könyvtár utca 26.
Tel/fax: 403-0498

Telephely: 1163 Budapest, XVI. Mátészalka utca 18.

Tel.: 403-6064

E-mail: manoda.ovoda@gamesz16.hu
www.manoda.bp16.hu

NYILATKOZAT
ÓVODAI BEIRATKOZÁSHOZ

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

Gyermek lakcíme: …………………………………………………………………………....…

Szülői felügyeleti jogot gyakorló szülő (k): ………………………………………………….…

Alulírott szülők nyilatkozunk, hogy gyermekünket a …………………………………………                …………………………………………………………………….. Óvodába kívánjuk beíratni.

Dátum: ………………..

……………………………….


……………………………….

      felügyeleti jogot gyakorló szülő

           felügyeletei jogot gyakorló szülő

Amennyiben a felügyeleti jogot kizárólagosan egyik szülő gyakorolja, az erről szóló hivatalos irat másolatát kérjük mellékelni!

Átvette:

Dátum:………………………..


Aláírás:……………………………….
A SASHALMI MANODA ÓVODA

FEVÉTELI-ELŐJEGYZÉSI NAPLÓJA

A 2019-2020. nevelési évre

OM AZONOSÍTÓ:

034613
A NAPLÓT MEGNYITOTTA:
Budapest, 2019. év 05. hó 13. nap
                                                                                                                          óvodavezető










