
 
 

 
 

KÉRELEM OSZTÁLYOZÓVIZSGA ENGEDÉLYEZÉSÉRE 
 
 

Tanuló neve: ……………………………………. 

Tanuló osztálya: ………………………………… 

Tantárgy: ……………………………………….. 

Évfolyam: ……………………………………… 

Tanár neve: ……...........................................……… 

 
Tisztelt Igazgató Úr! 
Kérem, engedélyezze számomra a megadott tantárgyból az osztályozóvizsga letételét. 
Indokom a következő (megfelelő rész aláhúzandó): 

 előrehozott érettségi vizsgát szeretnék tenni 
 

 egyéb: …………………………………………………………………. 
 
A következő vizsgaidőszakban szeretnék vizsgázni (megfelelő rész aláhúzandó): 
augusztusi félévi tavaszi év végi 
 
Kelt: Budapest, ………………………… 
 
…………………………………….   ……………………………………….. 
        tanuló       kiskorú vizsgázó esetén a szülő 
 
Szaktanári javaslat: …………………………………………………………………………… 
 
 ……………………………………….. 
            szaktanár 
 
Intézményvezetői határozat: az osztályozó vizsga letételét engedélyezem / nem engedélyezem 
 
 ……………………………………….. 
          igazgató 

MAGYAR ÖRÖKSÉG-DÍJJAL KITÜNTETETT   

LÓNYAY UTCAI REFORMÁTUS 

GIMNÁZIUM ÉS KOLLÉGIUM 

Levélcím: 1462 Bp., Pf. : 451. 

Működési hely: 1092 Bp., Kinizsi u.1-7. 

Tel: 216-5138, 216-5176 

Fax: 216-3511 

E-mail: lonyay@lonyayrefi.hu 

 

 


