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NYILATKOZAT 
családban eltartott gyermekek számáról 

Alulírott  (szülő/törvényes képviselő neve) 

 (szem.ig. száma)  (anyja neve) 

 szám alatti lakos 

díjfizetési kötelezettségem tudatában kijelentem, hogy a háztartásomban eltartott gyermekek 

száma: _________ fő, akik közül 

a) tizennyolc éven aluli gyermek: _________ fő

b) huszonöt évesnél fiatalabb, köznevelési intézményben vagy szakképző intézményben
nappali rendszerű iskolai oktatásban részt vevő, a nappali oktatás munkarendje szerint
szervezett felnőttoktatásban, illetve szakképzésben részt vevő vagy felsőoktatási
intézményben nappali képzésben tanuló gyermek: _________ fő

c) életkortól függetlenül a tartósan beteg vagy súlyos fogyatékos gyermek: ________fő
(kivéve a nevelőszülőnél ideiglenes hatállyal elhelyezett gyermeket, valamint a
nevelőszülőnél elhelyezett nevelésbe vett gyermeket és utógondozói ellátásban
részesülő fiatal felnőttet).

A gyermekek életkora: ________________________________ 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatokban bekövetkező 
bárminemű változást a bölcsődevezetőnek 8 napon belül bejelentem. 

Szeged, 202___ év _______________ hó ________ nap 

_______________________________ 
szülő/törvényes képviselő aláírása 
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