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Sziil6 életvitelszer(i tartdzkodasi RElYe:. ... ...

ATUHIOTE ... kérem, hogy gyermekem részére étkezési tamogatast

A gyermek(ek) adatai

Rokoni Melyik iskola, 6voda

Ssz Gyermek neve Anyja neve Sziiletési hely, id6 kapcsolat l4togatéja

Gyermek: - 18 évesnél fiatalabb, 6nallo keresettel nem rendelkez6
- 25 évesnél fiatalabb 6nallo keresettel nem rendelkez6, nappali tagozaton egyetemi, foiskolai tanulmanyokat folytato
- ¢életkortol fliggetleniil tartds beteg vagy fogyatékos gyermek

Biintet6jogi felelésségem tudataban kijelentem, hogy a fenti L. félévi adatok a valésagnak megfelelnek, az esetleges
valtozasokrol bejelentést teszek.

A tamogatast kér6 alairasa és szem. ig. szama

Biintet6jogi felelésségem tudataban kijelentem, hogy a fenti IL. félévi adatok a valésagnak megfelelnek, az esetleges
valtozasokrol bejelentést teszek.

BUAAPESE, ..o e
A tamogatast kérd aldirdsa és szem. ig. szama



