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Kozdsségi szolgalatra jelentkezem, vallalom, hogy részt veszek a felkészitésen, a feladatot a legjobb tudasom szerint
fegyelmezetten teljesitem, és aktivan részt veszek a program értékelésén. Elfogadom, hogy az 50 dra k6zOsségi
szolgélat az érettségi vizsgéra jelentkezés feltétele, teljesitése csak a tanitasi idén kivil lehetséges, és részvételem
nem jelent felmentést a kovetkezd napi tanérai kotelezettségek aldl.

A kozosségi szolgalat soran a baleset- és munkavédelmi szabalyokat betartom, a testi épségem megdrzésére foko-
zottan figyelek, és a munkamat segit6 feln6tt utasitasait elfogadom és betartom.
A kozdsségi szolgalatomrol koteles vagyok naplét vezetni, ennek bemutatésa a szolgélat elfogadésanak feltétele.

Tudomasul veszem, hogy a jelentkezésem utan, ha valamilyen ok miatt (betegség, kotelezé iskolai elfoglaltség) a
tervezett munkavégzési idépontokban nem jelenek meg, tdvolmaradasomat az osztalyfénokdmnél igazolnom kell az
iskola hazirendje szerint.

A kbz0sségi szolgalat helye:
TerVezZett VKO S OO
A k6z06sségi szolgalat ideje:

A k6z06sségi szolgalat helye:
TerVezZett VKO S OO
A kézdsségi szolgalat ideje:

A k6z06sségi szolgalat helye:
TOIVEZEt VKON Y SO i
A k6z06sségi szolgalat ideje:

(tanévenként max. 3, min. 1 tevékenységet kell valasztani)
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AlUlirott (szils neve)...........vveeeiiiiiieieeeeiee e smint . (gyermek neve)
sziiléje/gondviseldje (megfelels aléhuzando) egyetértek azzal, hogy gyermekem a fent jelzett helyeken és
idépontokban k6zosségi szolgalatot teljesitsen, az ezzel kapcsolatos szabalyokat tudomasul veszem.

sziil6 / gondvisel6 alairas
A részvételt engedélyezem:
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