NYILATKOZAT
2025-2026. tanév

Kerjiik olvashatoan, nyomtatott nagy betiikkel kitolteni!
Kerjiik, kitoltést és aldirast kdvetoen a nyomtatvanyt kiildje el az etkezes@pecel.hu e-mail cimre!

ATULITOtt, mint
.......................................................................................... (gyermek/tanuld  neve),
(intézmény neve, csoport/osztaly) torvényes képviseldje (sziilé/gondviseld) nyilatkozom, hogy a Pécel
Viéros Onkorméanyzata altal bevezetésre keriild étkezési jogosultsagot ellenérzd E-Menza kartyarendszer
miikodési és kartyahasznalati feltételeit (www.pecel.hu weboldalon Intézményrendszer/kozétkeztetés

meniipont) megismertem, a tajékoztatd rendelkezéseit tudomasul vettem és azokat elfogadom.

Biintetdjogi feleldsségem tudatdban kijelentem, hogy a kozolt adatok a valosagnak megfelelnek.
Hozzajarulok, a fentiekben megadott adatok Pécel Varos Onkormanyzata altal torténd kezeléséhez. Az
adatkezelés célja a gyermekétkeztetési jogszabalyi (1997. évi XXXI. torvény, valamint 328/2011. (XIL.
29.) Korm. rendelet) feltételek biztositasa és a vallalt kotelezettség teljesitése, valamint a
gyermekétkeztetés normativ kedvezményének igénybevételéhez torténd felhasznalasa. Az adatokban

bekovetkezett valtozas esetén bejelentési kotelezettségemnek 8 napon beliil eleget teszek.

Sziilé/gondviseld alairasa
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