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Egészséges Lélek, Egészséges Élet Alapítvány
2500 Esztergom Áfonyás u. 1.

FELVÉTELI KÉRELEM 

a Mesefa Családi Napközi, Gyermekmegőrző és Játszóház .... igénybevételére

Gyermek neve: ………………………………………………..…………………..
TAJ száma: ………………………………………………………………...……...
Születési helye, ideje:………….……………………………………………….....
Anyja leánykori neve:….…………………………………………………………
Gyermek lakóhelye:.…………………………………..………………………….
Tartózkodási helye: ………………………………….…………………………...
Állampolgársága: …………………………………….…………………………..
Törvényes képviselője: …………………………………………………………..
Lakóhely: ………………………….……….………………………………...........

Tartózkodási hely (ha eltér): ………….………………………………………....
	Szülők
	Anya
	Apa

	Név: 

Születési név:

Szül. hely, idő:

Anyja neve: 

Lakóhely :

Tartózkodási hely (ha eltér):

Állampolgárság: 

Telefonszámok:
mobil:
vezetékes:
	……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………
……………………….
	……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….


E-mail cím a kapcsolattartáshoz: 
………………………………………………..................................

	Szolgáltatás igényelt időtartama  (kezdete  és várható vége, valamint a nyitvatartási időtartamon  belüli ellátásra vonatkozó igény, pl. a hét melyik napján kéri az ellátást): 




Nyilatkozom, hogy gyermekem után nem folyósítanak gyedet, nem vesz igénybe nagyszülő gyest. Gyermekem nem vesz igénybe egyéb napközbeni ellátást, nem jár óvodába, iskolai napközibe, így nincs törvényi akadálya annak, hogy családi napközibe járjon.

Esztergom, 20..……………………

                  ..........………………………..……….
szülő/törvényes képviselő aláírása                                         
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A projekt az Eurdpai Unié tamogatasaval,
az Eurdpai Szocidlis Alap
tarsfinanszirozasaval valésul meg.
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