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 ........................................................................    (szülő, törv. képviselő) azzal a kéréssel  fordulok 

Önhöz, hogy gyermekemet  ................................................................  (név, osztály)   

(szül.: hely, év, hó, nap:  .................................................  ............................................................  ;  an:   

................................................... ; lakás:   ........................................................................  ) a  

2024-2025-ös tanév I. – II.1 félévében a testnevelés órák látogatása alól felmenteni, mentesíteni 

szíveskedjen.   

  

Indoklás:   

Gyermekem mentesítését az iskolaorvoshoz eljuttatott orvosi szakvélemény, az iskolaorvos által 

kiadott igazolás alapján kérem.  

  

  

Debrecen, 202…..      ....................  hó    ........  nap  

  

  ........................................................   

  kérelmező aláírása  

                                                  
1 A megfelelő félévet (féléveket) kérjük bekarikázni!   

  

A kérelmet az iskola titkárságán kell leadni! A kérelem leadásakor minden esetben mellékelni kell az 

iskolaorvos által kiadott „Orvosi igazolást” című nyomtatványt. A testnevelés órákon mind addig meg 

kell jelenni, amíg a kérelem alapján elkészült határozatot át nem vette a tanuló, és azt a testnevelő 

tanárnak be nem mutatta. Ekkor kell átadni a szaktanárnak az iskolaorvosi igazolást is.  

  


