Bánki Törpe Óvoda
OM: 202896                                                                                                        

2653 Bánk, Kis utca 1. 
Tel.: 06 30 677 2123
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Óvodai felvétel iránti kérelem
(Az adatszolgáltatás önkéntes, a kért adatok nem hozhatók illetéktelen tudomására)

Tisztelt Intézményvezető!
Azzal a kéréssel fordulok Önhöz, hogy a gyermekemet az óvodába felvenni szíveskedjen.

1. A gyermek adatai
Neve: ……………………………………………………………………………………………………………
Születési helye: ……………………………………	              Ideje: …………………………………………...
TAJ száma: ……………………………………………………………………………………..........................
Lakóhelye: ……………………………………………………………………………………………………...
Lakcímkártya azonosító száma: ………………………………………………………………………………...
Lakóhelyként történő nyilvántartás kezdő időpontja: …………………………………………..........................
Tartózkodási helye: ……………………………………………………………………………..........................
Tartózkodási helyként történő nyilvántartás kezdő időpontja: ………………………………………………….
Állampolgársága (nem magyar állampolgár esetén a tartózkodási jogcím:
…………………………………………………………………………………………………..........................
2. A szülők adatai

a) Apa (gondviselő) adatai:
Neve: ……………………………………………………………………………………………………………
Lakcíme: ………………………………………………………………………………………..........................
Tartózkodási helye: ……………………………………………………………………………..........................
Telefonszám: …………………………………………………………………………………………………...
E-mail cím: ……………………………………………………………………………………..........................
b) Anya adatai:
Neve: ……………………………………………………………………………………………………………
Lakcíme: ………………………………………………………………………………………..........................
Tartózkodási helye: ……………………………………………………………………………..........................
Telefonszám: …………………………………………………………………………………………………...
E-mail cím: ……………………………………………………………………………………..........................
A következő rész kitöltése kötelező, büntetőjogi felelősségem tudatában nyilatkozom:
A gyermeket egyedülállóként nevelem:   	          igen	          nem
A szülői felügyeleti jogot együttesen gyakorolják a szülők: 	      igen	     nem

Annak a szülőnek vagy gondviselőnek az adatai, ahol a gyermeket hivatalosan elhelyezték:
Neve: ……………………………………………………………………………………………………………
Telefonszáma: …………………………………………………………………………………………………..

3. A gyermek felvételének elbírálásakor figyelembe veendő körülmények
a gyermek életvitelszerű lakhelye – a bejelentett lakcíme, tartózkodási helye – alapján az óvoda a kötelező felvételt biztosító óvoda,
a gyermek számára kijelölt óvoda (a vonatkozó dokumentum száma és kelte:
…………………………………………………………………………………………………………
a gyermek szülője az óvoda felvételi körzetében dolgozik az alábbiak szerint:
(kitöltése nem kötelező)
	Megnevezés
	Apa/gondviselő
	Anya

	Munkahelyének neve
	
	

	Munkahely címe
	
	



4. A gyermek óvodai ellátásával kapcsolatos sajátos adatok:
a gyermek sajátos nevelési igényű (a sajátos nevelési igény tartalma): 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Szakértői véleménnyel rendelkezik –e a gyermek: 	   igen		       nem
Van –e folyamatban szakértői vizsgálat?			   igen		       nem

	a gyermeknek az óvodába járását nem akadályozó, de figyelembe veendő betegsége van (a betegség 
megnevezése, sajátossága: ……………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
a gyermek speciális étrendet igényel (a speciális étrend tartalma – pl.: ételallergia, ételérzékenység, 
vegetáriánus, stb.: ………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………..
5. A felvétellel kapcsolatos információk
a gyermek felvételét a kötelező beíratási kötelezettség teljesítése miatt kérem,
a gyermek felvételét a kötelező beíratási kötelezettség el nem érése előtt: 
……… év ………………. hó ……. naptól kérem,
	a felvételi kérelem benyújtása előtt a gyermeket ellátó intézmény megnevezése:
	…………………………………………………………………………………………………………..
	a gyermek óvodai felvétele iránti kérelmet a következő óvodákba nyújtottuk még be:
	…………………………………………………………………………………………………………
	…………………………………………………………………………………………………………

A szolgáltatás igénybe vételét 20…. év ……………….. hónap ….. nappal tervezem.

Az óvodaválasztás vagy óvodaváltás rövid indoklása:
…………………………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………..

6. Egyéb információk, csatolt dokumentumok
kérem az értesítést arról, hogy a gyermekem óvodai felvételt nyert, vagy a felvétele elutasításra került.
· e-mailben: ………………………………………………………………………………………
· postai úton: ……………………………………………………………………………………...
bemutatásra került       a gyermek, valamint       a szülők személyi azonosító és lakcímet igazoló hatósági igazolványa.
gyermek védőnőjének neve: …………………………………………………………………………….
                        elérhetősége: ……………………………………………………………………………









A felvételi kérelemben szolgáltatott adatok kezeléséhez, a felvételi eljárás teljes időtartama idejére hozzájárulok.
Tudomásul veszem, hogy sikertelen felvétel esetén, az adatok további felhasználása nem lehetséges, és további kezelésük az intézmény Adatvédelmi Szabályzata alapján történik.

Kelt: ……………, 20…. év ……………………….. hó …… nap


									……………………………………………
											        szülő


Különélő vagy elvált szülők esetében csak az a szülő adhat érvényes adatkezelési nyilatkozatot, aki a szülői felügyeleti jogok gyakorlására jogosult.
(A Nemzeti Adatvédelmi és Információszabadság hatóság állásfoglalása alapján: a nevelési, oktatási intézmények nem feladata, hogy ezt a kérdést mélységében vizsgálja, el kell fogadnia az erről szóló szülői tájékoztatást azzal, hogy vita esetén az ellentmondást az erre jogosult hatóságnak (gyámhatóság, bíróság) kell megoldania.)



7. Záradék

A felvételi és előjegyzési naplóba …………….. sorszámon bejegyeztem.

A felvételi határozatot az iktatókönyvbe …………….. iktatószámon bejegyeztem.


Kelt: ………….., 20…. év ………………………… hó …….. nap


									……………………………………………
										             óvodavezető
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