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HBKIK " HAJDU-BIHAR VARMEGYE
’ KERESKEDELMI ES
IPARKAMARA

EGESZSEGUGYI NYILATKOZAT AZ ,,IRANYTU” PALYAORIENTACIOS ES ONISMERETI NYARI TABORRA

Gyermek neve:

Gyermek sziletési datuma és helye:

Gyermek lakcime:

Anyja neve:

Alulirott Szuil6 / Gondvisel8, nyilatkozom, hogy gyermekem fert6z6 betegségben nem szenved, tovabba gyermekemen nem
észlelhetGek az alabbi tlinetek:

o laz

e  torokfajas

e szaraz kohogés

e hanyas

e hasmenés

e bdrkittés

e  sargasag

e egyéb sulyosabb bérelvaltozas, bérgennyedés
o valadékozd szembetegség

e gennyes fil- és orrfolyas

e agyermek tetli- és rihmentes

A nyilatkozattev§ (Szl6 / Gondviseld):

Neve:

Telefonszama:

Email-cime:

Lakcime:

BiintetGjogi felel6sségem tudataban kijelentem, hogy a kdzolt adatok a valdésagnak megfelelnek.

Datum: 2025.....ccovvveeeeeeeerreenen,

Szl / Gondvisel§ alairdsa

A projekt a Kulturalis és Innovécids Minisztériummal kotott NFA-KA-KIM-6/2024/TK/09 sz. kozrem(ikodési szerz6dés 552. sz.
,Palyavdlasztas, palyaorientacid” elnevezésli programelemének terhére valosult meg.
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