
 

  
 

 

Pannonhalmi Béla 

Baptista Általános Iskola 

és Gimnázium 

1103 Budapest, Kőér u. 7/b-9. 

Tel.: +36 01 262 2992 

pannonhalmi@baptistaoktatas.hu 

 

 

 

 

Szülői kérelem az egész napos iskola alóli felmentéshez 

(alsó tagozat) 

 

 

 
 

Alulírott ………………………………………………………… 

(lakcím: ……………………………………………………….… 

születési hely, dátum: …………………………………………... 

anyja neve: ……………………………………………), mint 

 

…………………………………………… (tanuló neve) 

…………………………………………… (születési helye, ideje) 

…………………………………………… (tanulói azonosító) 

 

szülője, törvényes képviselője azzal a kérelemmel fordulok a Pannonhalmi Béla Baptista 

Általános Iskola és Gimnázium vezetőjéhez, hogy gyermekemet a tanítási órák és egyéb 

kötelező  foglalkozások befejezése után a 15.55-ig tartó napközi-játszóház alól mentse fel. 

 

Indokaim: 

 

………………………………………………………………………………………………… 

 

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

 

………………………………………………………………………………………………… 

 

Kérelmező gondviselő kijelentem, hogy gyermekem felügyeletéről iskolai távolmaradásának 

idejére én gondoskodom, és tudomásul veszem, hogy minden felelősség engem terhel.  

 

 

Kelt.: ………………………………. 

                                                                                                          

 

 

                                                 …………………………………………… 

 szülő aláírása 
 

 


