
IGAZOLÁS ÉS NYILATKOZAT 

 

TANULÓ NEVE:                  OSZTÁLYA: 

SPORTÁGA: 

SPORTEGYESÜLETÉNEK NEVE: 

Edző neve és elérhetőségei: 

Tanuló edzéseinek időpontjai és időtartama: 

 

Igazolom, hogy fent nevezett, a Budapest X. Kerületi Zrínyi Miklós Gimnáziumban tanuló diák 

az egyesület edzésein a feltüntetett időpontokban rendszeresen részt vesz. 

Kijelentjük,  hogy  sportegyesületünk  támogatja  és  biztosítja,  hogy  fent  nevezett  tanuló  az 

iskolák  közötti  sportversenyeken,  diákolimpiákon  a  Budapest,  X.  Kerületi  Zrínyi  Miklós 

Gimnáziumot képviselje. 

 

Dátum: …………………………………………………….. 

 

              …………………………………………................. 
          edző/vezető aláírása 

PH. 
 

 

Igazolom,  hogy  a  fent  nevezett  Budapest  X.  Kerületi  Zrínyi  Miklós  Gimnáziumban  tanuló 

gyermekem  a  feltüntetett  időpontokban  rendszeres  sporttevékenységet  folytat,  ezért 

kérem, hogy az iskolai mindennapos testnevelés plusz két órája alól felmenteni szíveskedjék. 

 

              …………………………………………................. 
               szülő aláírása 

                      
SZÜLŐ NEVE: 

 


