
 
Veresegyházi Polgármesteri Hivatal 

Igazgatási Osztály 
      2112 Veresegyház, Fő út 35. 

 

 

IGAZOLÁS az osztálykirándulás támogatásának igénybevételéről 
 
 

Szülő/törvényes képviselő tölti ki:  

Gyermekem, ……………………………………………………………………………….. (tanuló neve, osztálya) rendkívüli települési 

támogatásban részesült Veresegyház Város Önkormányzatától, osztálykirándulásának költségeihez. 

Osztálykirándulás ideje: …………………………………………………………………………………… 

Osztálykirándulás helye: ………………………………………………………………………………….. 

 

 

          ………………………………………………… 
         szülő/törvényes képviselő aláírása 
  

Osztályfőnök tölti ki:  

Igazolom, hogy ………………………………………………..……………………. (tanuló neve, osztálya) az osztálykiránduláson 

részt vett/ betegség miatt nem vett részt. 1 

Az osztályfőnök neve, elérhetősége: ………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 

Kelt, …………………………………………………………………... 
 
 
 
 
         ……………………………………… 
             osztályfőnök aláírása 
  
 
 

intézményi pecsét helye 

 

 

 

 

 

 
1 A megfelelő rész aláhúzandó. 


