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NYILATKOZAT 
AZ ÉLETVITELSZERŰ TARTÓZKODÁSRÓL 

 

 

Szülő/törvényes képviselő neve: ____________________________________________  

Születési hely, idő: _______________________________________________________  

Lakóhely: ______________________________________________________________  

Tartózkodási hely: _______________________________________________________  

Kijelentem, hogy gyermekemmel: 

Név:  __________________________________________________________________  

Születési hely, idő: _______________________________________________________  

életvitelszerűen __________________________________________________ címen élek. 

 

Budapest,  …………………… 

 

 

  _____________________________________  

 Szülő/törvényes képviselő aláírása 


