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7100 Szekszárd, Kölcsey ltp. 15.

Telefon: +36-74-528-900,+36-74-528-901

Fax: +36-74-528-900


e-mail: ovoda1@tolna.net
Óvodavezetői e-mail: oviszekszard@gmail.com


ÓVODAI JELENTKEZÉSI  LAP
	Napló sorszám:

	

	Oktatási azonosító:

	


Választott épület (kérjük húzza alá): 

Kölcsey ltp. 15;  
Wosinsky ltp. 4.; 
Bajcsy Zsilinszky u. 6.
Gyermek adatai:

Neve/ születési anyakönyv alapján/…..............................................................................................................
Születési helye, ideje/ születési anyakönyvi kivonat alapján/................................……..………………………

TAJ száma…………………………………………Személyi igazolvány száma:………………………..…….

Lakcím (állandó):…………………………………………...…………………………………………………...

Tartózkodási hely:………………………………………………………………….……………………………

Lakcím kártya száma:…………………………..……Állampolgársága:…………….…………………………
 (Nem magyar állampolgárság esetén kérjük, igazolja, hogy gyermeke milyen jogcímen tartózkodik Magyarország területén.)
Szülők adatai:
	Név
	Anya
	Apa

	
	születési név:
	

	
	viselt név:
	

	Lakcím (állandó)
	
	

	Tartózkodási hely
	
	

	Telefonszám
	mobil:
	mobil:

	
	egyéb:
	egyéb:


Kérem, hogy az alábbiakban megadott címen értesítsenek gyermekem óvodai felvételéről, vagy annak elutasításáról.

Értesítési név:…………………………………………………………………………………….

Értesítésicím:……………………………………………………………………………………..

A szülők a felügyeleti jogot együttesen gyakorolják:                    igen                nem

A szülői felügyeleti jogot nem gyakorló szülő megnevezése:…………………………………….

A gyermeket egyedülállóként nevelem: :                    igen                nem

A családban élő 18 év alatti gyermekek száma:……….


Ebből:



Iskolás:……     Óvodás:……     Bölcsődés:….….     Otthon van:……..
Rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesül-e? :                    igen                nem

(Amennyiben rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesül, kérjük a Határozatot az óvodában leadni)

Jelenleg a gyermek jár-e óvodába?                  igen                nem

Amennyiben igen, az óvoda neve:………………………………………………………………….

Jelenleg a gyermek jár-e bölcsödébe vagy családi napközibe?                  igen                nem

Amennyiben igen, a bölcsőde vagy családi napközi neve:………………………………………….
Gyermekem felvételét az alábbiak szerint kérem:

1. A lakcím szerint a körzethez tartozunk

2. Munkahelyhez közeli óvoda.

3. Egyéb indoklás:……………………………………………………………………………............................... A jelentkezés elbírálásakor figyelembe vehető szempontok:

Halmozottan hátrányos helyzetű a gyermek?                   igen                nem

Sajátos nevelési igényű gyermek, éspedig:……………………………………………………………

Tartós betegség, vagy fogyatékosság, éspedig:..…………………………………………………...…

Testvér(ek) neve, iskolája/óvodája: …………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………

Csatolandó mellékletek:

· Igazolás sajátos nevelési igényről (szakértői vélemény)

· Igazolás tartósan beteg, vagy súlyosan fogyatékos gyermekről,

· A települési önkormányzat jegyzőjének a gyermek hátrányos, vagy halmozottan hátrányos helyzetének fennállását megállapító határozat.

· Nem magyar állampolgárságú gyermek esetében a szülő Magyarország területén tartózkodásra jogosító engedélyének másolata.
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.
Kelt: Szekszárd, ................év……………………….hó………nap.









…………………..……………….









szülő/törvényes képviselő aláírása
Aláírásommal hozzájárulok, hogy az általam közölt adatokat az intézmény felhasználja a beíratáshoz, illetve a további nyilvántartási folyamatokhoz
…………………..……………….









szülő/törvényes képviselő aláírása
NYILATKOZAT
német nemzetiségi csoportba történő jelentkezés estén
1. Gyermekem számára német kisebbségi kétnyelvű óvodai nevelés biztosítását kérem az általános iskolába lépésig.
Indoklás :…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………….

2. Támogatom a német kisebbségi óvodai nevelést és gyermeke(i)m részvételét biztosítom a nemzetiségi hagyományőrző programokon, rendezvényeken.

3. Az óvoda  házirendjét megismertem, a benne foglaltakat tudomásul vettem és betartom.

Szekszárd, ……….év……………hó ……..nap




     ………………………………………

                                                                                                                                Szülő, gondviselő aláírása

