
                                                                                              
 

 

Solti Vécsey Károly Általános Iskola  

és Alapfokú Művészeti Iskola 
 

Székhely: 6320 Solt, Kossuth Lajos u. 60. Tel:78/486-028  

e-mail: vecseysuli@gmail.com 
Nagymajori Úti Telephely: 6320 Solt, Nagymajori út 24.  Tel.:78/486-075  

Zsolt Utcai Telephely: 6320 Solt, Zsolt u.4. Tel.: 78/486-028 

 

 

Iktatószám:  

  

Tisztelt Intézményvezető Asszony!  

  

Alulírott, _______________________________________ (szülő, gondviselő), azzal a 

kéréssel fordulok Önhöz, hogy _______________________________________ nevű, 

_______ osztályba járó gyermekemet, a 2023/2024-es tanévben a 

______________________________________________________ (hét napjának óra 

sorszámának megnevezése) testnevelés óra látogatása alól felmenteni szíveskedjék!  

A tanítási órák időpontjában gyermekem felügyeletéről gondoskodom.   

 

A kérelem jogcíme:   

Gyermekem _______________________________________________________egyesületi 

tagként sportszervezet keretei között ____________________________________ sportágban, 

szervezett edzéseken vesz részt:  

a) versenyszerűen sporttevékenységet folytató igazolt, egyesületi tagsággal rendelkezik    

b) amatőr sportszerződés alapján sportol.  

(A megfelelő rész aláhúzandó!)  

A kérelemhez mellékelem a jogcímnek megfelelő egyesületi igazolást.  

 

Solt, 2023. ……………………………………  

 

 

 

 

   ------------------------------------------------------------   

     szülő 
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IGAZOLÁS HETI KÉT TESTNEVELÉS ÓRA ALÓLI FELMENTÉSI 

KÉRELEMHEZ 

  

  

Tanuló neve: _________________________________________________  

osztálya:  _________  

Születési helye, ideje:___________________________________________ 

Anyja neve: __________________________________________________ 

Sportága: ____________________________________________________ 

Sportegyesületének neve: 

____________________________________________________________  

Versenyengedélyének száma: 

____________________________________________________________ 

Egyesület működésének címe (edzések helyszíne): 

_____________________________________________________________ 

Tanuló edzéseinek időpontjai: 

_____________________________________________________________  

Edző neve és elérhetősége: 

_____________________________________________________________ 

  

Igazolom, hogy fent nevezett, a Solti Vécsey Károly Általános Iskola és AMI tanulója a 

2023/2024-es tanévben az egyesület edzésein a feltüntetett időpontokban rendszeresen részt 

vesz. Amennyiben a tanév során ebben változás történik az iskolát azonnal írásban értesítem, 

a mindennapos testnevelés érdekében.  A tanuló hiányzásait folyamatosan figyelemmel 

kísérem, s a tanuló igazolatlan hiányzásáról 3 napon belül értesítem az iskolát.  

 

 

 

---------------------------------, 2023. ----------------------------- 

 

  ________________________________________________________  

az egyesület vezetőjének vagy edzőjének aláírása 

ph.  

 


