Gyermek neve:

NYILATKOZAT
kedvezményes étkezés igényléséhez

2021/2022 tanév

ingyenes vagy kedvezményes intézményi gvermekétkeztetés igénybevételéhez az 1-8. évfolyamon
nappali rendszer(i iskolai oktatdsban résztvevo tanulok részére
a Miskolci Gorogkatolikus Altalanos Iskolaban.

1. Alulirott SONAVISELO, IMEVE: .......oovviiiiiiiiiiiieie ittt ettt ettt et et s et s s s s s s s aarbessressssssrnees ,

SZUL NELY, A0 et r e ,
ANYJA MV .otttk et h bbb et E e R R R R et R R R bt et h et :

JAKCIIMIE: 1.t r et e e e e re e e e e szam alatti lakos,
MINT - GYEIMEK NEVE.....oiiiiiiiiiieee e , (gyermek TAJ szama:
e ...) - sziiléje / mas torvényes képviseldje (a megfeleld alahuzando) a
gyermekek Vedelmerol és a gyamiigyi igazgatasrol szolo 1997. évi XXXI. torvény 21/B. § (1)
bekezdés b)-d) pontja és (2) bekezdése szerinti ingyenes vagy kedvezményes gyermekétkeztetés
igénybevételét az alabbi jogcim alapjan kérem, mivel a gyermek:

QO rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesiil, -gyvk hatarozat sziikséges
QO tartésan beteg ,- hatosagi igazolas (kartya bemutatasa) sziikséges

(O csaladjaban harom vagy tobb gyermeket nevelnek,

(O sajatos nevelési igényii . —szakértdi vélemény

2. Az étkeztetés biztositasat (Kérem a megfelel6 valaszt megjeldlni)
1-4. éevfolyamon igényelheto

(O TELIJES (tizérai, ebéd és uzsonna).
5-8. évfolyamon igénvelheto:
(O MENZA (ebéd)
(O MENZA ES TiZORAI (tizérai és ebéd)

(O TELIJES (tizérai, ebéd és uzsonna).
3. Kérem diétas étrend biztositasat:
O IGEN
O_NEM

Csak szakorvos dltal igazolt - egészségi dllapotra tekintettel, mellékelni kell az orvosi javaslatot!

4, Biintetéjogi és anyagi felelésségem tudataban Kkijelentem, hogy a kozolt adatok a valésagnak
megfelelnek, egyuttal hozzajarulok a kérelemben szereplé adatoknak a gyermekétkeztetés
normativ kedvezményének igénybevételéhez torténo felhasznalasahoz. Barmely viltozas esetén
15 napon beliil bejelentem az az intézménynek.

Datum: ......ooovvvvvviiiiiiiiiiinnnn, .

az ellatast igényl6 (sziilé, mas térvényes képviseld) alairasa



