Székely Bertalan Óvoda-Bölcsőde
2111 Szada Dózsa György út 63. Tel/fax: 0628-503-586

www.szadaovi.wix.com/szadaovi e-mail: ovoda@szada.hu

BÖLCSŐDEI FELVÉTELI KÉRELEM
	A bölcsődei elhelyezés idejének kérelme:             ……………….év………………hónap
(mikortól kéri a szülő a gyermek elhelyezését)


	Gyermek neve:
	

	Születési helye:
	

	Születési ideje:
	…………………….év …………………hó………………..nap

	TAJ száma:
	

	Lakcíme:
	….ir.sz…………………….város………………..utca………hsz.


	Anya neve:
	

	Születési helye:
	

	Születési ideje:
	…………………….év …………………hó………………..nap

	Foglalkozása:
	

	Munkahelye:
	

	Munkahelye címe:
	

	Anya elérhetősége:
	Mobil:                        Vezetékes:                       E-mail:

	………………………………..
Munkahely aláírása, bélyegzője


	Apa neve:
	

	Születési helye:
	

	Születési ideje:
	…………………….év …………………hó………………..nap

	Foglalkozása:
	

	Munkahelye:
	

	Munkahelye címe:
	

	Apa elérhetősége:
	Mobil:                        Vezetékes:                       E-mail:

	………………………………..

Munkahely aláírása, bélyegzője


	Testvérek neve:
	Születési éve:
	Hol vannak elhelyezve:
(óvoda, iskola,………..)

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	Felvételi kérelem indoka:
( a szülő tölti ki)


	Védőnői vélemény:


	A jelentkezési lap beadásának ideje:


………………………………
…………………………………

szülő aláírása
szülő aláírása
