
NYILATKOZAT 

KEDVEZMÉNYES GYERMEKÉTKEZTETÉS IGÉNYBEVÉTELÉRE 

 

 

 

Alulírott ……………………………………………………………………………(szülő neve), 

mint díjfizetésére kötelezett, díj visszatérítési kötelezettségem tudatában kijelentem, hogy a 

Gyvt. 21/B. § (1) bekezdés b)-d) pontja és a Gyvt. 21/B. § (2) bekezdése szerinti ingyenes vagy 

kedvezményes intézményi gyermekétkeztetés igénybevételére jogosító okiratokat jelenleg nem 

áll módomban csatolni. 

Háztartásomban eltartottak száma: 

16 éven aluli kiskorú            ……………………….fő 

25 évesnél fiatalabb, valamely oktatási intézmény nappali 

tagozatán tanuló           ……………………….fő 

Életkortól függetlenül a tartósan beteg vagy súlyos fogyatékos 

gyermek 
           ………………………fő 

Összesen:             ………………….……fő 

 

A Huszár Gál Gimnáziumban tanuló gyermekem, illetve gyermekeim részére kérem 

biztosítani az étkezést a három vagy több gyermek után járó kedvezmény igénybevételével. 

 Név osztály  

1. ……………………………………………………-……………           

2. ……………………………………………………-……………  

3. ……………………………………………………-……………  

4. ……………………………………………………-……………   

5. ……………………………………………………-……………   

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kedvezményre jogosító bármiféle 

változást 8 napon belül bejelentem. 

 

Debrecen, 20...... év ........... hónap ........ nap 

................................................... 

Szülő (gondviselő) aláírása 


