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Alulírott (név): ______________________________________________________________
Szül. hely: ________________________________, __________év, __________hó _____nap
Anyja neve: _________________________________________________________________
Sz.ig. szám: _________________________________________________________________
Lakcíme: ___________________________________________________________________
mint (gyermek neve): _________________________________________________________
Szül. hely: ________________________________, __________év, __________hó _____nap
Anyja neve: _________________________________________________________________
gyermek szülője meghatalmazom 
_________________________________________________________________________ -t,
Szül. hely: ________________________________, __________év, __________hó _____nap
Anyja neve: _________________________________________________________________
Sz.ig. szám: _________________________________________________________________
Lakcíme: ___________________________________________________________________
mint a gyermek másik szülőjét, hogy a gyermek vonatkozásában középiskolába történő beiratkozás során az érintett intézmény előtt helyettem és nevemben teljes körűen eljárjon.
Jelen meghatalmazás annak visszavonásáig / __________________(dátum)-ig érvényes (megfelelő aláhúzandó).

Kelt: _______________________, ___________________
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