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ÓVODAI BEIRATKOZÁSI LAP


Alulírott kérelmező (apa, anya, gyám) 

kérem a gyermekem felvételét a Lendvai Óvodába
                         -tól/től, mégpedig a következő tagozatba:

	
	I. sz. LENDVAI KÉTNYELVŰ TAGOZAT
	
	Írja az 1-es számot azon tagozat elé, amelybe be szeretné íratni a gyermekét. 

Írja a 2-es számot a tagozat elé, amelyet abban az esetben választ, ha az 1-esként megjelölt tagozatban nem lesz lehetséges a gyermek elhelyezése. 

	
	II. sz. LENDVAI KÉTNYELVŰ TAGOZAT
	
	

	
	PETESHÁZI KÉTNYELVŰ TAGOZAT
	
	

	
	GYERTYÁNOSI KÉTNYELVŰ TAGOZAT
	
	

	
	GÖNTÉRHÁZI KÉTNYELVŰ TAGOZAT
	
	

	
	HOSSZÚFALUSI KÉTNYELVŰ TAGOZAT
	
	

	
	HOTIZAI TAGOZAT
	
	


A gyermek adatai:

A gyermek vezeték- és keresztneve: 






  szül.          

Egységes személyi száma: 

Neme (F-férfi, N-nő): 




Állandó lakcíme: 
Posta és irányítószám:                                                               Község: 

Otthoni telefonszám: 

Írja le a gyermek egészségügyi és fejlődési sajátosságait, amelyeket az óvodának a gyermekkel való biztonságos és megfelelő munka érdekében ismernie kell (pl.: allergia, asztma, légzési elégtelenség, lázgörcs, epilepszia, szakorvosi kezelések vagy a korai fejlesztő központ látogatása, fejlődési sajátosságok stb.):


Jelölje meg a programot, amelybe a gyermekét be szeretné íratni:

	1.  EGÉSZ NAPOS PROGRAM (napi 9 órát tart)
	

	2. FÉLNAPOS PROGRAM (napi 6 órát tart)
	

	a)   étkezéssel
	

	b)   étkezés nélkül
	

	3.  RÖVIDÍTETT PROGRAM (napi 3 órát tart) 


	


Testvérek, akik már óvodába járnak:


1. vezeték- és keresztnév:                                                             óvoda: 

2. vezeték- és keresztnév:                                                             óvoda:

Szülők vagy törvényes képviselő adatai:

	
	ANYA
	APA

	vezeték- és keresztneve
	
	

	egységes személyi száma
	
	

	adószáma
	
	

	állandó lakcíme (amennyiben eltér a gyermekétől)
	
	

	ideiglenes lakcíme
	
	

	telefonszámok sürgős üzenetek esetére
	
	


MÁS SZEMÉLYEK sürgős üzenetek esetére:

1. Vezeték- és keresztnév:                                                                    telefon:
2. Vezeték- és keresztnév:                                                                 telefon:

Alulírott szülő vagy gyám kijelentem, hogy a kérelemben szereplő adatok valósak. Elkötelezem magam, hogy bármilyen adat változásáról írásban tájékoztatom az óvoda titkárságát. 

















































































A gyermek óvodában töltött ideje:





óráig











órától

































































Dátum:





Szülő/gyám aláírása:








Az óvoda tölti ki





Átvétel ideje: _________________





Beadvány száma: _______________





Aláírás: ______________________















