
JELENTKEZÉSI LAP 

 

 

 

A gyermek neve: ………………….…………………………………………………………………..……… 

 

Gyermekem 

1. körzetes (lakcímkártyáján szereplő lakóhelye/tartózkodási címe):  

…………………………………………………………………………………………………..…….…… 

2. halmozottan hátrányos helyzetű (igazolás száma): ………………………………..….…….…………….. 

3. sajátos nevelési igényű, határozat száma: ……………………………..………………………………….. 

4. a 20/2012.(VIII.31.) EMMI rendelet szerint különleges helyzetű, mert 

- szülője, testvére tartósan beteg v. fogyatékkal élő (név, határozat száma): 

…………………………………………..…………………………………………………………….. 

- testvére a Dr. Mező Ferenc Általános Iskola tanulója (név, osztály): 

…………………………………………………………..…………………………………………….. 

- szülőjének munkahelye az iskola körzetében található (név, cím → munkáltatói igazolást csatolom): 

………………………………………………………………………………..……………………….. 

- a Dr. Mező Ferenc Általános Iskola gyermekem lakóhelyétől/tartózkodási helyétől egy kilométeren 

belül található: 

…………………………………………………………..…………………………………………… 

5. zuglói lakos (lakcímkártyáján szereplő lakóhelye/tartózkodási címe):  

………………………………………………………..……………………………………………..…… 

6. egyéni elbírálást igénylő: 

- egyeneságbeli rokona zuglói intézmény dolgozója (név, munkahely): 

………………………………………………..……………………………………………………… 

- a Dr. Mező Ferenc Általános Iskola volt tanulójának gyermeke, testvére (név, végzés éve): 

……………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Kérem a fentiek figyelembevételét,  

     köszönettel: 

 

 

 

       …………………………………………… 

        szülő olvasható aláírása 

 

 

Elérhetősége:………………………………………………. 

Telefonszám: ……………………..…………………… 

 

 

Budapest, 2016. ……………… 

 

 


