
OM: 032820 
2151 Fót, Bölcsőde u. 2. 
jelentkezes@fotiovi.hu 

0627/358-018 

__________________________________________________________________________________________ 

Apponyi Franciska Egyesített 

Óvoda és Bölcsőde 

 

Csoportok közötti áthelyezési kérelem 

 

Alulírott _____________________________________________________ kérem, hogy gyermekem óvodai 

elhelyezését az Apponyi Franciska Óvoda és Bölcsőde,  

__________________________________________________ tagóvodájában, 

__________________________________________________ csoportjában szíveskedjék biztosítani. 
 

Gyermek neve: 

_____________________________________________________________________________________________ 

Születési helye, ideje: _________________________, ________. ____. ____. 

Lakcíme: 

   ____________________________, 

_____________________________________________________________ 
 

 

A gyermek előzetesen: 

 

_________________________________  csoportba járt 
 

 

 

Kérelmező neve: szülő/gondviselő 

______________________________________________________________________________________________ 

 

Kérelem rövid indoklása: 

______________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________ 

 

Fót, ________. ____. ____. 

 

 

__________________________________  ___________________________________ 

     anya aláírása          apa aláírása 

 

 


