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NYILATKOZAT 
Alulírott – a megnevezett nappali rendszerű oktatásban részt vevő gyermek(ek) részére – kérem az étkeztetés biztosítását. 

 

I. RÉSZ 
Alulírott  ……………………………………………….………/ ……………………..…..... 

születési név:   ………………….……….……… születési hely, idő  ............................................ 

anyja neve: …………………………….………; ……………………………………szám alatti lakos, mint a 

……........................................................................ nevű gyermek (szül. hely, idő ........................................... 

anyja neve: .............................................................................................),  

……………………………………………………………….……………….(iskola megnevezése)  ……..... 

osztályos tanulója, mint a fent megnevezett 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: a gyermek 
 

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

b) tartósan beteg vagy fogyatékos1, 

c) családjában három vagy több gyermeket nevelnek,** 

d) nevelésbe vételét rendelte el a gyámhatóság, vagy  

e) utógondozói ellátásban részesül. 

2. Az étkeztetés biztosítását 

□ kizárólag a déli meleg főétkezés, vagy 

□ kizárólag a déli meleg főétkezés mellett két kisétkezés, vagy 

□ kollégiumi, ellátás (reggeli, ebéd, vacsora) esetén a következő étkezések: ......................... 

vonatkozásában kérem. 
 

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

állapotra tekintettel: .................................................................... 

 

4. Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek, egyúttal 

hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a gyermekétkeztetés normatív kedvezményének 

igénybevételéhez történő felhasználásához. 

 

Dátum: Ajka, ……………………….. 

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

az ellátást igénylő (szülő, más törvényes képviselő, nevelésbe vett gyermek esetén az ellátást nyújtó 

nevelőszülő, intézményvezető,  utógondozói ellátott fiatal felnőtt esetén  az ellátást igénylő) aláírása 

 
* A megfelelő pont jelölendő! 

** A gyermekek számának meghatározásánál figyelembe veendő gyermekek köre: Az egy lakásban együtt lakó, ott bejelentett 

lakóhellyel vagy tartózkodási hellyel rendelkező 18 éven aluli gyermek; a 25 évesnél fiatalabb, köznevelési intézményben 

nappali rendszerű iskolai oktatásban részt vevő, a nappali oktatás munkarendje szerint szervezett felnőttoktatásban részt vevő 

vagy felsőoktatási intézményben nappali képzésben tanuló gyermek és életkortól függetlenül a tartósan beteg vagy súlyos 

fogyatékos gyermek, kivéve a nevelőszülőnél ideiglenes hatállyal elhelyezett gyermek, valamint a nevelőszülőnél elhelyezett 

nevelésbe vett gyermek és utógondozói ellátásban részesülő fiatal felnőtt.  

 
1 Sajátos Nevelési Igényű gyermekek esetében is jár a kedvezményes (50%) étkezés, kérjük a b) pontban jelöljék 
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II. RÉSZ 

 

Amennyiben a kedvezményes gyermekétkeztetés igénybevételét a „Családjában három vagy több 

gyermeket nevelnek” jogcímen igényli, kérem, hogy szíveskedjen a 328/2011. (XII.29.) Korm. rendelet 

7. fejezet 18. § (1) bekezdése szerinti nyilatkozatot az alábbiak szerint megtenni:  

 

 

Nyilatkozat a „családjában három vagy több gyermeket nevelnek” jogcímhez 

 

 

Nyilatkozom, hogy a velem közös háztartásban élő gyermekek száma:     _______fő  

 

ebből:  

 

• 18 éven aluli:           _______fő  

 

• 18-25 év közötti, köznevelési intézmény nappali rendszerű iskolai oktatásban részt vevő, a nappali 

oktatás munkarendje szerinti szervezett felnőttoktatásban részt vevő vagy felsőoktatási 

intézményben nappali képzésben tanuló:   

            _______ fő  

 

• életkortól függetlenül tartósan beteg vagy súlyos fogyatékos gyermeket kivéve a nevelőszülőnél 

ideiglenes hatállyal elhelyezett gyermeket, valamint a nevelőszülőnél elhelyezett nevelésbe vett 

gyermeket és utógondozói ellátásban részesülő fiatal felnőttet:     

 _______ fő  

 

 

 

 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek, egyúttal 

hozzájárulok a nyilatkozatban szereplő adatoknak a gyermekétkeztetés normatív kedvezményének 

igénybevételéhez történő felhasználásához.  

 

 

Dátum: Ajka, ………………………………. 

 

  

 

 

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

az ellátást igénylő (szülő, más törvényes képviselő) aláírás 
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III. RÉSZ 

 

Amennyiben a kedvezményes gyermekétkeztetés igénybevételét a Nevelésbe vételét rendelte el a 

gyámhatóság vagy Utógondozói ellátásban részesül jogcímen igényli, kérem, hogy szíveskedjen a 

328/2011. (XII.29.) Korm. rendelet 7. fejezet 18. § (4b) bekezdése szerinti igazolást az alábbiak szerint 

benyújtani (a megfelelő rész töltendő): 

 

9. melléklet a 328/2011. (XII. 29.) Korm. rendelethez  

 

IGAZOLÁS az átmeneti gondozásban lévő, az ideiglenes hatállyal elhelyezett és a nevelésbe vett gyermek 

ingyenes bölcsődei gondozásra és a nevelésbe vett gyermek, utógondozói ellátásban részesülő fiatal felnőtt 

ingyenes intézményi gyermekétkeztetés igénybevételére való jogosultságához 

 

 

Az ingyenes intézményi gyermekétkeztetés igénybevételéhez  

 

1. Igazolom, hogy  

............................................................................................................................. (gyermek, fiatal felnőtt neve), 

............................................................ (születési helye), ............... év .............. hó ......... nap (születési ideje),  

................................................................................................................................................... (anyja neve), 

........................................................................................................................ (gyámhatóság neve, székhelye), 

.................................................................................................................................. számú határozata alapján )  

 a) nevelésbe vett gyermek, 

 b) utógondozói ellátásban részesülő fiatal felnőtt.  

(A megfelelő rész aláhúzandó!)  

 

2. A gyermek/fiatal felnőtt gyámhatósági határozatban kijelölt gondozási helye/ellátásának helyszíne: 

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

[nevelőszülő, gyermekotthon, egyéb (működtető) intézmény neve, címe]  

 

Kelt Ajka,  ............ év ....................................... hó ........... nap  

 

P. H. 

 

 

 

………………............................................................. 

az átmeneti gondozást biztosító gyermekjóléti szolgáltató vezetője, . 

a gondozási helyet biztosító intézmény vezetője  
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NYILATKOZAT TUDOMÁSUL VÉTEL 

 

 

 

Tudomásul veszem, hogy az ellátásban részesülő az ellátásra való jogosultság feltételeit érintő lényeges 

tények, körülmények megváltozásáról (intézményváltás, tanulói jogviszony megszűnése, lakcímváltozás, 

kedvezmény jogosultságának megszűnése stb.) azonnal, de legkésőbb 15 napon belül köteles vagyok 

írásban értesíteni a közétkeztetést biztosító Városi Intézmények Működtető Szervezetének 

közétkeztetésért felelős I. részben megjelölt köznevelési intézmény gazdasági ügyintézőjét, továbbá 

amennyiben jogszabályváltozás következtében a kedvezményre való jogosultságom megszűnik, a 

jogosulatlanul igénybe vett kedvezmény összegét egy összegben megfizetem a közétkeztetést biztosító 

szervnek. 

 

A VIMSZ vonatkozó „Adatvédelmi tájékoztatóját” megismertem:   

 

 

Kelt:………, …..év …………hó ……nap .  ……………………….......................................................  

az ellátást igénybe vevő aláírása 

(szülő, más törvényes képviselő, nevelésbe vett gyermek 

esetén az ellátást nyújtó nevelőszülő, intézményvezető 

utógondozói ellátott fiatal felnőtt esetén az ellátást 

igénylő) 

 

 

 

Záradék: 

 

A kedvezmény igénybevételét igazoló eredeti okirat ……………..……………………… bemutatásra került, 

a másolatot átvettem.  Okirat azonosító száma:……………………………………………………….., hatálya: 

………év ………….... hónap ……… napjától ……….. év …….…… hónap ……..…. napjáig.  

 

Kelt: Ajka, …….év …………hó ……nap   …..……........................................................  

közétkeztetésért felelős gazdasági ügyintéző 


