NYILATKOZAT

Alulirott

1 10 TSR (szul.hely, datum:
.................................................................. , ANYJA NEVE: ittt eesanaee ey
LAKCIM: vttt e e ),

2. e e ee et sre e era e be it eaeeraenes (szul.hely, datum:
......................................................... , ANYJA NEVE: et ee e eeeve e e seaae
LAKCTM: et e et st ),

MUNT @ oot saesr et e e e ste e e srsessae e e stesreeereenns nev( tankoteles koru

gyermek édesapja/édesanyja ezuton nyilatkozom, hogy hozzajarulok gyermekem
els6 osztalyba torténd beiratdsdhoz a Tamasi Aron Altalanos Iskola, Gimnazium és

Német Nemzetiségi Gimnaziumba (1124 Budapest, Martonhegyi ut 34.).

Budapest, ....cccooevveeviirieeen.

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

szUulG aldirasa szUul6 aldirasa



