
 

Tanulószobai igény 

Tisztelt Osztályfőnök 

Szeretnék gyermekem,  ..................................... , 

….. osztályos tanuló számára tanulószobai 

ügyeletet igényelni. 

Nap Időpontig 

Hétfő  

Kedd  

Szerda  

Csütörtök  

Péntek  

 

Kelt.: Győr,  ..........  

 

 

  .................................  

Aláírás 


