SZULOI NYILATKOZAT

A gyermek adatai
NV e

szliletésidatum: .. ... ..

lakcim: e

szUl6 (gondvisel6) neve: ... ... . .
BiintetGjogi felel6sségem tudataban nyilatkozom, hogy a betegség miatti
hidnyzas

elsé napja: 2023, ...

utolsd napja: 2023, ...

Datum: Budapest, 2023. ..............

szl6 (gondvisel§) alairdsa

ORVOSI IGAZOLAS

Igazolom, hogy a szll6 a rendel6vel valé kapcsolattartas soran is a fenti
id6pontokat kozolte velem.

A rendelével valé kapcsolatfelvétel datuma: 2023.
Kiallitas datuma:

Dr. Gy6ri Jozsef
41890



