KÉRELEM

Alulírott, ……………………………………………………………. (szülő/gondviselő) azzal a kéréssel fordulok az Aquincum Angol-Magyar Két Tanítási Nyelvű Általános Iskola igazgatójához, hogy  …………………….……………………….nevű, …………… osztályos gyermekemet …….év……..hó……naptól …….év……..hó……napig a délutáni, 16.00 óráig tartó iskolai foglalkozásokon való részvétel alól mentesítse.

Indokolás: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....

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

Kelt: ……………………………

……………………………….


szülő/gondviselő
