
IGÉNYLŐLAP ÉTKEZÉSHEZ  
2023/2024 tanévre 

Az intézmény neve: Székely József Református Általános Iskola OM 101762 

Címe: 2254 Szentmártonkáta, Mátyás király tér 1. 

 

A tanuló azonosító száma: ........................................................................................................  

A tanuló neve: ..........................................................................................................................  

A tanuló adószáma: ..................................................................................................................  

Osztálya 2023/2024-es tanévben: ......................  

A szülő (gondviselő) neve: .......................................................................................................  

A szülő születési helye, ideje: ..................................................................................................  

A szülő anyja neve: ..................................................................................................................  

A szülő lakhelye:  .............................................................................................  

Értesítési e-mail cím: ................................................................................................................  

Az étkeztetés az alábbiak szerint kérem (megfelelő rész aláhúzandó): 

• a déli meleg főétkezés mellett egy kiétkezés, vagy (TÍZÓRAI és EBÉD) 

 • kizárólag a déli meleg főétkezés, vagy (EBÉD) 

• a déli meleg főétkezés mellett két kisétkeztetés (TÍZÓRAI, EBÉD és UZSONNA) 

Kérem diétás étrend biztosítását: igen / nem (a választott lehetőség aláhúzandó!) a következő 
egészségi állapotra tekintettel: …………………………………………....................  
 

Diétás étkezést csak a diéta szükségességét igazoló orvosi papír bemutatásával tudunk biztosítani. 

 

 

 
Szentmártonkáta, ………………………..….. 

 

 
………………………………… 

aláírás 

igénylő szülő (gyermek törvényes képviselője) 

 



NYILATKOZAT 

NORMATÍV ÉTKEZÉSI TÉRÍTÉSI DÍJKEDVEZMÉNYHEZ 

Mint a fent nevezett gyermek szülője/más törvényes képviselője (a megfelelő aláhúzandó) a gyermekek 
védelméről és a gyámügyi igazgatásról szóló 1997. évi XXXI. törvény 21/B. § (1) bekezdés b)–d) pontja és (2) 
bekezdése szerinti ingyenes vagy kedvezményes gyermekétkeztetés igénybevételét az alábbi jogcím alapján 
kérem, mivel a gyermek: (megfelelő rész aláhúzandó) 

 a) rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesül ........ év .........hónap ……. napjától,  

b) tartósan beteg vagy fogyatékos, 

 c) családjában három vagy több gyermeket nevelnek, 

d) nevelésbe vételét rendelte el a gyámhatóság, vagy  

e) utógondozói ellátásban részesül,  
 

A KEDVEZMÉNY MÉRTÉKE: 

• Az intézményi térítési díj 100%-a, ha az 1 – 8. évfolyamon nappali rendszerű iskolai oktatásban részt 
vevő tanuló: 

- rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesül, vagy 

- nevelésbe vették. 

• Az intézményi térítési díj 50%-a, ha az 1 – 8. évfolyamon nappali rendszerű iskolai oktatásban részt 
vevő tanuló: 

- három- vagy többgyermekes családban él, vagy 

- tartósan beteg vagy fogyatékos gyermek. 

A három vagy több gyermekes családban élőkre vonatkozó kedvezmény igénybe vétele 
esetén alulírott nyilatkozom, hogy velem közös háztartásban élő gyermekek száma fő, ebből: 

- 18 éven aluli: _________ fő, 

- a huszonöt évesnél fiatalabb, köznevelési intézményben nappali rendszerű oktatásban részt 
vevő vagy felsőoktatási intézményben nappali képzésben tanuló: ________ fő, 

- életkortól függetlenül tartósan beteg vagy fogyatékos gyermek: ______ fő 

gyermek él.  

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek, egyúttal 
hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a gyermekétkeztetés normatív kedvezményének igénybevételéhez 
történő felhasználásához.  
 

Szentmártonkáta, ………………………..….. 

 

………………………………… 

aláírás 

igénylő szülő (gyermek törvényes képviselője) 


