KERELEM

nyari sztinidei napkozbeni gyermekfeltigyelet igénybevételére

A feliigyelet igénybevehet6 iddszaka: 2020. jinius 29. - 2020. augusztus 31.

Azigényelt feltigyelet idGszaka: .........ooiiuiiiiiii
A gyermek csaladi €5 UEONEVE: ... ..ottt
A gyermek sziiletési helye, ideje: ...... ...
A gYermek anyja Neve: .........cooiiiiiiiiiiiiiii i

A gyermek TAJ SZAMA: .....o.iiuiiiii

A sziil6(k), torvényes képvisel6(k) adatai:

NV .o NEVE: .o
Lakeime: .....vuvnieiiii Lakeime: ....oonininiiiii
Napkozbeni telefonszdma: ..................o.oeene. Napkozbeni telefonszdma: ..................cooene.
E-mail cime: ....oooiviniiiii E-mail cime: .....oooiviiiiiii

Amennyiben napkozben egyik sziil6 sem érhet? el, sziikség esetén értesitends személy neve,
telefonszama:

Csatolt mellékletek:

- munkaltatoi igazolds, amennyiben a sziil6 rendelkezik munkahellyel, igen O

- az egyéb ok fenndllasdnak igazolasat, igen O



Nyilatkozom, hogy gyermekem:

- allergias megbetegedésben szenved: igen 0 nem O

az allergidt kivaltd megnevezése: .............coooiiiiiiiiiiiiii

- ételallergiaban szenved: igen O nem O

az allergén anyag MEeGNEVEZESE: ...........couiuuiuniii it e e

- tart6s betegségben szenved: igen O nem O

A betegseg MeGNEVEZESE: ... ..ottt

- fogyatékkal él: igen O nem O

fogVatEKOSSAG tIPUSA: ....viniii i
- rendszeresen gyogyszert szed: igen 0 nem O

- napkozben gyogyszert kell bevennie: igen O nem O
a szedett gYOZYSZEr MEGNEVEZESE: ......c.uiuuitiitiit it et et
a gyogyszer adagolasanak idSpontja: ...........coooiiiiiiiii i
A GYOZYSZET TNEIIIYISEZR: ...ttt ittt et
- fert6z6 betegségben szenved: igen O nem O
Nyilatkozom arrél, hogy a napkozbeni gyermekfeliigyeletrél a gyermekem tavozhat egyediil:
igen 0 mnem O
Akadalyoztatasom esetén a gyermekemet az aldbbi személy viheti haza:
NV
TelefONSZAIN: .. ..ot
Személyi igazolVANy SZAMA: ..........ooiuiiiiiiii i
Tudomasul veszem, hogy a jarvanyhelyzettel 6sszeftiggésben, annak kedvezétlen alakuldsa esetén
el6fordulhat a nyéri napkozbeni gyermekfeliigyelet feltételeinek médosulasa.

Nyilatkozom, hogy a napkodzbeni gyermekfeltigyelettel jaro egészségiigyi és jarvantigyi kockazattal
tisztdban vagyok, ennek tudatdban kérem gyermekem felvételét.

Datum: ...

sziil6, torvényes képvisel aldirdsa sziil6, torvényes képviseld aldirdsa



