
Adatlap 
A GYERMEK: 
neve:…………………………………………………………………………………………. 

 

születési hely, idő:…………………………………………………………………………… 

 

állandó lakcíme: …………………………………………………………………………… 

 

tartózk.helye: ………………………………………………………………………………... 

 

lakcímkártya száma: ………………………………………………………………………… 

 

állampolgársága:…………………………………………………………………………….. 

 

TAJ száma:…………………………   szem.ig.száma: ……………………………………. 

 

idáig járt-e intézménybe:…………………………………………………………………… 

 

korai, gyógypedagógiai, egyéb fejlesztésben részesült-e?          igen              nem 

 

egyéb szakvélemény (orvosi, allergia, stb)…………………………………………… 
 

AZ ÉDESANYA: 
- leánykori neve:……………………………………………………………………………… 

- foglalkozása*……………………………………………………………………………….. 

- munkahelye*………………………………………………………………………………… 

 

- telefonszáma………………………………………………………………………………… 

 

- szükség esetén napközbeni elérhetőség:……………………………………………. 

 

AZ ÉDESAPA (gondviselő): 
-neve:………………………………………………………………………………………….. 

 

-foglalkozása*:………………………………………………………………………………… 

-munkahelye*…………………………………………………………………………………. 

 

-telefonszáma:…………………………………………………………………………………. 

 

Amennyiben a szülő egyedülállóként neveli a gyermeket, rendelkezik-e a másik szülő közös 

szülői felügyeleti joggal?           igen               nem 

 

Szülő email címe: ……………………………………………………………………………… 

Választott óvoda/csoport: 1. …………………………………………………………………. 

                                             2. …………………………………………………………………. 

 

A gyermek óvodába lépésekor olyan orvosi igazolást kérünk, amelyen a gyermekorvos 

igazolja, hogy egészséges és a kötelező védőoltásokat megkapta. 

 

A fenti adatok valódiságát igazolom:                  ………………………………………. 

                                                                       szülő aláírása 

*a csillaggal jelölt adatok közlése nem kötelező 


