
Igazolás
a szülő részére, 18 éven aluli gyermekkel fekvőbeteg-gyógyintézeti ellátása ideje alatt történő együtt tartózkodásának időtartamáról

	Az igazolást kiállító intézmény intézményi bélyegzőlenyomata, vagy
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A gyermek adatai
	Családi és utóneve:
	     

	Születési helye, ideje:
	     ,      év    hó    nap

	TAJ száma:
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A 18 évesnél fiatalabb beteg gyermekkel a fekvőbeteg gyógyintézetben tartózkodó személy adatai
	Családi és utóneve:
	     

	 A beteg gyermekkel együtt töltött időtartam:
	    . év   . hó   . napjától	    . év   . hó   . napjáig

	 A keresőképtelenség kódja:
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									…………………………………….
										   aláírás


A fekvőbeteg gyógyintézetben gyermeke mellett tartózkodásra tekintettel ezen igazolással a szülő a gyermek ápolása címén táppénzt igényelhet a 18 évesnél fiatalabb beteg gyermeke fekvőbeteg gyógyintézeti ellátásának idejére, vagy annak egy részére. Amennyiben a kórházi tartózkodás idejére gyermek ápolása címén táppénzt kíván igénybe venni, akkor ezen igazolást adja le a foglalkoztatójának.



