
A testnevelés kritérium tárgyához

Teljesítés igazoló lap

2024/2025-ös tanév I. félév

Név
Évfolyam
Tantárgykód
Alkalom 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9. 10.
Dátum
(év, hó, nap)

Sporttevékenység

Hely

Mikor

Aláírásommal igazolom, hogy az adatok valósak.

Budapest, 2024. …………………………………………

Hallgató aláírása


