
Erdőteleki Mikszáth Kálmán Általános Iskola 

OM: 031567 

 

SZÜLŐI NYILATKOZAT 

 

Alulírott hozzájárulok/hozzájárulunk, hogy ……………………………………………nevű 

……………..év…….hó……..napján született kiskorú gyermekemről az Erdőteleki 

Mikszáth Kálmán Általános Iskola tanulójaként az iskolai rendezvényeken, 

versenyeken, kiránduláson és egyéb iskolai  tevékenységgel kapcsolatos 

alkalmakkor készült fotókat, video felvételeket az Erdőteleki Mikszáth Kálmán 

Általános Iskola közzé tegye, publikálja. 

 

 

Szülők:…………………………………………………         …………………………………………………... 

született:……………………………………………..         …………………………………………………… 

lakcím:…………………………………………………         ……………………………………………………. 

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

 

 

Erdőtelek, 2025.április………………… 

 

aláírás: 

 

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


