NYILATKOZAT

iskolai étkezés igénybevételéhez
(Kérjiik nyomtatott nagybetiivel kitolteni)

Gyermekem ......... év ...l ho ............ NAPLOL A ..t (iskola neve)
az intézményi étkezést igénybe kivanom venni, jelen nyilatkozatom visszavonasaig.

Gyermek adatai:
Gy BB NV . .o e e

Gyermek neme: (a megfeleld részt kérem, jelolje X-szel)
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Gvermek torvényes képviselete: (a megfeleld részt kérem, jelolje X-szel)
[1 aszildk, a gyamok, a torvényes képviselok egylittesen gyakoroljak

[l azegyik sziil6, a gyam, a torvényes képvisel6 egyediil gyakorolja

1. Sziilé/gondviseld/torvényes képviselé adatai:
N V. i

SzZULEtesi hely, 1d0: ... .o e

AT 8 BV . .ttt ——
BEE S (0] 1172V | L OSSN
E-mail cim, amire az étkezEsi SZAMIAt KETTK: ... ottt
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2. Sziilo/gondyviseld/torvényes képviselo adatai:
NV e ———

SzZULEtesT hely, 1d0: ... .o e

F AN 01T Y T
TeIETONSZAINL: ...ttt e e e
E-mail cim, amire az étkezési Szamlat KEITK: ..... ..ottt
52124
Valasztott fizetési méd: (a megfeleld részt kérem, jelolje X-szel)

] 4tutalas, bankkartya, OTP SZEP kartya
[] készpénz (a Kébanyai Polgarmesteri Hivatal pénztaraban torténd befizetéssel)

Valasztott étkezés tipusa: (a megfeleld részt kérem, jelolje X-szel)
[ ebéd

reggeli + ebéd

ebéd + uzsonna

reggeli + ebéd + uzsonna

OO0



Diétas étkezést kér: (a megfeleld részt kérem, aldhuzassal jelolje) (szakorvosi igazolas vagy nyilatkozat
[vallasi okbol/ csatolasa sziikséges)
Igen Nem

Ha igen, akkor milyen diéta: ... ... ..o e e

Kedvezmény tipusa: (a megfeleld részt kérem, jelolje X-szel)

[1 3 vagy tobb gyermek, 50%

[] Tartoésan beteg vagy fogyatékos gyermek sajat jogon, 50% (a kedvezmény érvényesitéséhez csatolando
dokumentum: magasabb Osszegli csaladi potlék megallapitasarol sz6l6 hatdrozat maésolata vagy tartds
betegség esetén szakorvosi igazolas masolata vagy fogyatékossag esetén szakértdi és rehabilitacios
bizottsag szakvéleményének masolata)

[1 Rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesiil, 100% (a kedvezmény érvényesitéséhez csatolandod
dokumentum: a rendszeres gyermekvédelmi kedvezményrdl szol6 hatarozat masolata)

A kedvezmény igénybevételéhez a NYILATKOZAT a Gyvt. 21/B. § (1) bekezdés b)-d) pontja és a Gyvt.

21/B. § (2) bekezdése szerinti ingyenes vagy kedvezményes intézményi gyermekétkeztetés igénybevételéhez

elnevezésii nyomtatvany Kkitoltése is sziikséges.

Tudomasul veszem, hogy a rendszeres gyermekvédelmi kedvezmény kivételével, a kedvezmény

leghamarabb a hidanytalanul kitoltott Nyilatkozatok és a sziikséges igazolasok benyujtasat koveto

naptari naptol érvényesithetd.

Nyilatkozatom alairasaval/bekiildésével tudomasul veszem az alabbiakat:

o gyermekem részére az altalam valasztott étkezés biztositott mindaddig, amig az étkezéssel kapcsolatos
fizetési kotelezettségemnek hataridében eleget teszek és a lemondast (iskolavaltas, Kiiratkozas esetén
is) vagy modositast irasban nem jelzem;

e az étkezés dijat minden honapban elére, a szamlan szereplé fizetési hataridéig kell befizetnem, Gjabb
megrendelés csak a kiegyenlités utan torténhet;

o fentiekben megadott adatokban (személyes adatok, fizetési mod, étkezés tipusa) és/vagy a kedvezménnyel
kapcsolatos jogosultsagi feltételekben bekovetkezett valtozasokrol haladéktalanul értesitem a Kébanyai
Onkorményzatot (etkezes@kobanya.hu);

e amasnapi étkezést minden reggel 9 oraig e-mailben (etkezeslemondas@kobanya.hu) és kivételes esetben
telefonon (+36 1 4338 256, +36 1 4338 247), valamint, regisztralast kovetéen a Menza Pure Sziil6i
moduljaban lehet lemondani; aznapi étkezés lemondasara nincs lehetdség.

Alulirott sziilé (gondviseld) kijelentem, hogy az altalam kozolt adatok a valosagnak megfelelnek, valamint
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jelen Nyilatkozat leadasaval egyidejiileg masolatban atadom/bekiildom.

Kijelentem, hogy a jelen nyilatkozattal 6sszefiiggd személyes adatok kezelésével kapcsolatos adatvédelmi
tajékoztatot az adatkezelo a rendelkezésemre bocsatotta, a tartalmat megismertem és tudomasul vettem és
annak ismeretében Onkéntes hozzajarulasomat adom ahhoz, hogy az adatkezeld jelen nyilatkozatomban
megjelolt célbol a fentieckben megadott személyes adatokat kezelje.

Kelt: Budapest, 2024...........cccoiiiiiiiinininnnn,

sziil6(K)/gondvisel6(k)/
gyam(ok)/térvényes képviseld(k)



