4/B sz&mu melléklet
Viltozas bejelentése

Alulirott, (nyilatkozo)

szUlé vagy egyéb torvényes képvisel6 neve:

sziiletési neve és utdneve:

sziletési helye és ideje:

anyja sziletési neve és utoneve:

bintet6jogi felelésségem tudataban kijelentem, hogy gyermekem,

tanulo neve:

tanul¢ iskolajanak neve:

tanulé iskolai osztalyanak megjelolése:

ingyenes vagy kedvezményes* étkezésre valo jogosultséga .......... BV 1o S napjan
megszint.
Datum: ..., 20...... BV i hé....... nap

*A megfelel6t kérjuk alahuzni.

szulé, egyéb torvényes képviseld
Telefonszam:



