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JELENTKEZÉSI LAP


Gyermek neve: ………………………………………………………………………………………….
Iskolája neve:………………………………………………………………………..iskola ……osztály
Lakcíme: ………………………………………………………………………………………………
Gyermek születési ideje: ……………………………………………………………………………..
[bookmark: _Hlk222230067]Gyermek TAJ száma: …………………………………………………………………………………
A gyermek egészségét befolyásoló információk (allergia/glutén/laktóz/gyógyszer érzékenység stb.):…………………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………….
Szülők elérhetősége: 
Név: ……………………………………………………………………………………………………..
Telefon: …………………………………………………………………………………………………
	Ellátás időpontja, időtartama:
	Részt vesz: X-et tegyen

	Június 22 – 26. 	- napi 8.00 – 16.00-ig
	

	Június 29 – július 3. 	- napi 8.00 – 16.00-ig
	

	Július 6 – 10. 	- napi 8.00 – 16.00-ig
	

	Július 13 – 17. 	- napi 8.00 – 16.00-ig
	

	Július 20 – 24. 	- napi 8.00 – 16.00-ig
	

	Július 27 – 31.                     - napi 8.00 – 16.00-ig
	

	Augusztus 3 – 7. 	- napi 8.00 – 16.00-ig
	

	Augusztus 10 – 14. 	- napi 8.00 – 16.00-ig
	



A táborba való jelentkezésre legkésőbb a heti turnus megkezdése előtti héten van lehetőség. A már megkezdett héthez nem lehet csatlakozni.

A 6/2025. (II.25.) BM rendelet 4§ (5) alapján „A táborozásban csak az vehet részt, aki arra egészségi állapotát tekintve alkalmas. A tábor szervezője előírhatja a megfelelő egészségi állapot igazolását a tábor megkezdése előtt.”


Zalaegerszeg, 2026……………………………

							………………………………………………
							      szülő/törvényes képviselő aláírása
Nyári napközbeni ellátás 2026.
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