Szeghalmy Bálint Református Oktatási Központ- Két Tanítási Nyelvű Általános Iskola, Technikum és Alapfokú Művészeti Iskola

1201 Budapest, Vörösmarty utca 128.

DÍJMENTESSÉG IRÁNTI KÉRELEM
Tanuló neve: ……………………………………………………
Szül. hely, idő: ………………………………………………….
Állandó lakhely: ………………………………………………………………………………
Tartózkodási hely: ……………………………………………………………………………..
A tanuló oktatási azonosító száma: ……………………………..
Szülő (törvényes képviselő) neve: …………………………………………………….. Tel: …………..
Anyja születéskori neve: …………………………………………………………………… Tel: ……...
Alulírott nyilatkozom, (a megfelelő aláhúzandó)

· gyermekem hátrányos helyzetű

· gyermekem halmozottan hátrányos helyzetű

· gyermekem sajátos nevelési igényű.
A kérelemmel egyidejűleg benyújtott igazolás megnevezése:

……………………………………………………………………………………………………………
Igazolás érvényességének kezdete: ……………………………………………………………………………………………………………
Igazolás érvényességének vége: ……………………………………………………………………………………………………………
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.

…………………………20…..év ……………………hó……nap

_____________________________

Szülő (törvényes képviselő) aláírása


3 az aláírás csak a 18. életévét betöltött tanuló esetében szükséges
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Határozat

(iskola tölti ki)
A 2025/2026-os tanévre megállapított térítési/tandíj fizetés alól mentesül, a………-ikt.sz. igazgatói határozat alapján.

Dátum:










…………………………..










               igazgató

