
 

NYILATKOZAT 

Alulírottak kijelentjük, hogy gyermekünket a Celldömölki Városi Általános Iskolába kívánjuk beíratni. 

 

20……………………………….. 

 

 _______________________ 

 szülő/gyám 

  

 _______________________ 

 szülő 

Személyi adatok   

Tanuló    

Nevének előtagja      

Vezetékneve      

Keresztneve      

OM azonosító      

Születési hely      

Születési idő      

Anyja neve      

Személyi igazolvány száma      

TAJ száma      

Adóazonosító jele      

 

Lakcím adatok (lakcímkártya sorszáma: ……………………………) 

Állandó lakcím   

Irányítószám      

Helység      

Közterület neve      

Közterület jellege      

Házszám      

Pontosítás (emelet, ajtó)      

Tartózkodási hely 

(amennyiben 

különbözik az 

állandó lakhelytől)   

Irányítószám      

Helység      

Közterület neve      

Közterület jellege      

Házszám      

Pontosítás (emelet, ajtó)      

 Szülő/Gondviselő elérhetőségei  

  

Apa telefonszáma: ___________________ e-mail címe: ___________________________________   

 

Anya telefonszáma: __________________ e-mail címe: ___________________________________   

 


