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Iktatószám: NSZFH/vszc-petzelt/………………-1/………. 
 

TANULÓI KÉRELEM 
 
TANULÓ 

Neve:   

Jelenlegi osztálya:   
Címe:   
Születési helye, ideje:   
Anyja neve:   

 

A KÉRELEM OKA: 

� egyéni tanrend 
� osztályváltás 
� szüneteltetés 
� tantárgyi felmentés 
� ágazati alapvizsga alóli felmentés 
� egyéb:    

A KÉRELEM INDOKLÁSA: 
  

  

  

  

  

Kelt.:   
  

     
 tanuló aláírása  szülő aláírása 
 (18 év feletti tanuló esetén)  (18 év alatti tanuló esetén) 
 

� ENGEDÉLYEZEM  

� ELUTASÍTOM 

Megjegyzés:     

 

    

   Énekes Rita 
   igazgató 

Váci SZC Petzelt József Technikum és Szakképző Iskola 
2000 Szentendre, Római Sánc köz 1. 

+36 26 312 167 
www.petzeltj.hu 


