
            

 

 

 

Tanuló neve: ________________________________ 

Osztálya: __________ 

 

A sportegyesület neve: _____________________________________ 

Sportág: ________________ 

Igazolom, hogy fent nevezett tanuló az egyesület igazolt versenyzője / amatőr 

sportolója az edzéseket rendszeresen, legalább heti két órában látogatja. 

 

 

……......................................               P.H.                       ……………………………………. 

    dátum                    egyesület képviselőjének 

              aláírása 

 

 

 

 

Szülőként  vállalom, hogy   amennyiben    gyermekem   egyesületi   sport 

elfoglaltságában változás történik, arról haladéktalanul tájékoztatom az iskolát. 

 

 

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

                dátum                                          szülő  aláírása 

IGAZOLÁS 
a Vaszary János Általános Iskola  

számára 
a mindennapos testnevelés 
2 órájának kiváltása céljából 

a 2017/18. tanévben 

 

 


