
Balatonszemes Község Önkormányzata 

8636 Balatonszemes, Bajcsy-Zsilinszky út 23. 

 

  

NYILATKOZAT folyószámla számról 

az óvodáskorúak támogatásának kifizetéséhez  

 

  

Alulírott (név) ……………………………………………................szülő/törvényes 

képviselő nyilatkozom, hogy a jelen nyilatkozattal ellenkező tartalmú bejelentésig a 

az óvodai ÉVKEZDÉSI TÁMOGATÁS a 

……………………………………………………………….…..(pénzintézet neve) 

……………………………………………………………………...(számla száma) 

számú bankszámlára kerüljön átutalásra. 

 

 

Az óvodás gyermek neve:…………………………………………………………….. 

Anyja neve:…………………………………………………………………………… 

Születési helye, ideje:………………………………………………………………… 

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

 

Balatonszemes, 2026………………. 

 

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

                                                               szülő /törvényes képviselő aláírása 

  

 

 

 

      


