
 

I. Kérelem 

nemzetiségi óvodai nevelés megszervezéséhez 

Alulírott ..................................................................................................................( a felügyeleti jogot gyakorló) 

az alábbiakban meghatározottaknak megfelelően a benyújtást követő naptári évben kezdődő nevelési évtől kérem 

a nemzetiségi óvodai nevelés megszervezését. 

A gyermek neve: ………………………………………………………………………………………………….. 

A gyermek anyja neve: ............................................................................................................................................. 

A gyermek születésének helye, ideje: …………………………………………………………………………….. 

A gyermek lakóhelye vagy tartózkodási helye a lakcímkártya szerint: …………………………………………... 

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

Az igényelt nemzetiségi pedagógiai feladat: óvodai nevelés 

Az érintett nemzetiségi nyelv megnevezése: német - horvát 

A választott nevelési- vagy nevelési-oktatási forma: Kétnyelvű nemzetiségi óvodai nevelés és oktatás  

Nyilatkozom, hogy a kérelemmel érintett nemzetiséghez tartozom. 

Tudomásul veszem, hogy a nemzetiségi nevelés jogszerű igénybevétele a kérelemben megjelölt pedagógiai 

feladat befejezéséig, vagy a nemzetiségi pedagógiai feladatok megszüntetésére irányuló írásbeli kérelem 

benyújtásáig tart, azzal, hogy a megszüntetési kérelmet legkésőbb a nevelési év május utolsó napjáig be kell 

nyújtani és a kérelem csak a benyújtást követő tanév kezdetétől érvényesíthető. 

Dátum:        

…….………………………………………………….. 

a felügyeleti jogot gyakorlók aláírása 

 

 

Az intézmény tölti ki! 

II. Záradék 

A gyermek, tanuló számára a nyilatkozatban megjelölt igényeknek megfelelő nemzetiségi nevelés, nevelés-

oktatás az alábbi intézményben biztosított: 

Az intézmény hivatalos neve: Garai Nemzetiségi Óvoda és Bölcsőde OM azonosító: 202191 

Székhelyének címe: 6522 Gara, Kossuth Lajos utca 82. 

Az igénybe vett nemzetiségi nevelés feladatellátási helyének címe: 6522 Gara, Kossuth Lajos utca 82.  

Dátum:  

                        ……………………………………… 

intézményvezető aláírása 


