NYILATKOZAT
GYERMEKETKEZTETESHE?Z
2026-2027 év

| Gyermek neve:

OM azonositoja:
Sziiletés helye,
ideje:

Anyja neve:

Torvenyes
képviselSjenek
neve:

Lakcime:

Tartézkodasi cime:

Telefonszama: (T 1/T T T 1-T T T 11 i

e-mail cime: I'{"!TJ[||‘|F"”"i‘[Jl"}

Intézmeny neve:

Osztaly/ csoport: |

Gyermekem részere*
- étkeztetést nem igényelek
- csak ebédet igényelek
- csak tizorait és ebédet igényelek
;s ’ F
- csak uzsonnat és ebédet igényelek
- napi haromszon étkezést igényelek

Taplalekallergia miatt gyermekem részére diétas étkezést igényelek*:
- 1igen (gasztroenterologiai orvosi szakvélemény masolatit mellékelni kell)

- nem

Normativ kedvezmény igénybevétele*:
- van (a mellekelt ingyenes vagy kedvezményes intézményi gyermekétkeztetés
igénvbevételéhez sziikséges kitoltot nyilatkozat csatolando)
- nines

BiintetSjogi feleldsségem tudataban kijelentem, hogy a koézdlt adatok a valdsignak megfelelnek,
azok valtozasarol a valtozast kovetd 15 napon belil ertesitem az Erdokertesi Polgarmester

Hivatalt.

Az intézményi gyermeketkezteteshez es az E-Menza rendszerhez kapcsolodd  adatkezelési
tajékoztatoban foglaltakat megismertem, az E-Menza rendszer sziiloi tajekoztatdjat atvettem.

Erd8kertes, 2026.év  h6é  nap.

torvenyes kepviselo
alairasa

*A megfeleld részt kérjiik alahuzni.



