
Gyógytestnevelés online beiratkozási lap 

Gyermek neve: 
 
 

Oktatási azonosító száma: 

Születési helye: 
 
 

Születési ideje:: 

TAJ száma: 
 

Nemzetisége: 

Anyja születési neve: 
 
 

Telefonszáma: 
 
e-mail címe: 
 

Értesítési név: 
 
 

Értesítési cím: 

Gyermek oktatási intézménye: 
 
 

Osztálya/csoportja: 

Osztályfőnöke: 
 
 

Testnevelő tanára: 

Beutaló orvosa: 
 
 

Besorolása: 

Diagnózisa: 
 
 

Kontroll ideje: 

Választott sportja: 
 
 

Hobbija: 

Tud-e úszni? 
 
 

Gyógyúszáson részt tud-e venni? 

Nyilatkozatok 
 

- Adatvédelmi nyilatkozat: Tudomásul veszem, hogy a Szakszolgálat gyermekem adatait és az 
ellátás során keletkezett iratanyagokat az Európai Parlament és az Európai Tanács (EU) 
2016/679. rendeletének (Általános Adatvédelmi Rendelet vagy GDPR) és a hatályos törvényi 
előírásoknak megfelelően kezeli, és a törvényi előírásoknak megfelelően az elektronikus 
INYR-ben is rögzíti (2011. évi CXC. törvény): 
 

- Az ellátással kapcsolatban a tájékoztatást megkaptam és tudomásul vettem: 
 

- Az online beiratkozási lap kitöltésével és email címre(gyogytestneveles.szentes@gmail.com) 
visszaküldésével hozzájárulok gyermekem gyógytestnevelés ellátásához 
 
 

Szentes, 2020 ………………hó…..nap 
 

 

 


