
Étkezési igény 2024/2025. tanév 

 

Gyermek neve:  ...................................................................................................................  

Gyermek osztálya:  ..............................................................................................................  

Gyermek lakcíme:  ...............................................................................................................  

Szülő neve:  ..........................................................................................................................  

Szülő telefonszáma:  ............................................................................................................  

Szülő e-mail címe (amire a díjbekérőt küldjük):  .................................................................  

Választott étkezési norma:  .................................................................................................  

Kedvezmény típusa:  ...........................................................................................................  

 

Tatabánya, ………………………………………… 

 

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

 szülő aláírása 


