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Szuléi nyilatkozat a gyermek egészségugyi allapotarol
2027.julius 05. —julius 10.
1. Gyermek neve:
2. TAJszam:
3. Gyermek lakcime:
4. Anyjaneve:
5. Gyermeken nem észlelheték az alabbi tlinetek:
Laz Torokfajas Hanyas Hasmenés Sargasag
Eszlelhetd
Nem
észlelhetd
Bérkiutés Sulyos Valadékozo Tetd, Allergiak
bérelvaltozas, szembetegség, rah
bérgennyedés gennyes ful-
orrfolyas
Eszlelhetd
Nem észlelhet6

1. Havan allergia, milyen:
2. Gyermekemnek kronikus betegsége nincs:
3. Anyilatkozatot kiallito torvényes képviselé:
- Neve:
- Lakcime:

- Telefonszdma:

.................................... ,2027. junius 28.

I.
VESZPREM

A valdtlan adatokat tartalmazé nyilatkozattal érkez6 gyermeket haza utaztatjuk, a felmeruld koéltségek
(kisérd) a nyilatkozatot alairé személyt terheli.

Torvényes képviseld alairasa



