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TANULMÁNYI IGAZOLÁS 
ÁRVAELLÁTÁS MÉLTÁNYOSSÁGBÓL TÖRTÉNŐ TOVÁBBFOLYÓSÍTÁSÁHOZ 

(a felsőoktatási intézmény tölti ki) 
 

 

Folyósítási törzsszám: 

 
Az árva neve (családi neve és utóneve) 

 

 
Anyja neve (családi neve és utóneve) 

 

 
Születési ideje: 

 
TAJ: 

 
1. Az oktatási intézmény neve: 

 
 

Címe (irányítószám, település, utca házszám) 

 

 
2. A hallgató milyen rendszerű képzésben  

folytat tanulmányokat: 

- 

 

 

 

 

 

 

 

 

- - 

 
 

 
 

 
 

 
A) osztatlan 

képzésben 

- 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 
 
 

 
 

 
 B) többciklusú 

(bolognai rendszer 

szerinti) képzésben 

A B) válasz esetén a képzés szintje: alapképzés mesterképzés 
 

4. A hallgató milyen helyre nyert felvételt és 
jelenleg milyen státuszú: 

 a) államilag 

támogatott 
 b) 

költségtérítéses 

5. Tagozat, illetve oktatási forma:  a) 

nappali 

 b) esti vagy 

levelező 
 c) 

távoktatás 

6. A szak pontos megnevezése 

 

 
 

7. A hallgató a felsőoktatási intézményben az első alap- és mester- vagy osztatlan képzésén, az első oklevél 

megszerzésére irányuló tanulmányokat folytat-e:  Igen.  Nem. 

8. Igazoljuk, hogy nevezett hallgató 
intézményünkbe az alábbi napon 
beiratkozott: 

9. Jelenleg a 
/ tanév

 

-ik évfolyamos hallgatója. 

MAGYAR ÁLLAMKINCSTÁR 

1081 Budapest, Fiumei út 19/a. 
Postacím: 1916 Budapest e-mail: 
onyf@onyf.allamkincstar.gov.hu 

Telefon: (+36) 1 270-8000 
 

Az igazolást a megjelölt részekben a megfelelő szöveg 
beírásával, illetve a kiemelt négyzetekbe "X" jel beírásával 

szíveskedjenek kitölteni! 

mailto:onyf@onyf.allamkincstar.gov.hu
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10. A hallgatói jogviszony megszűnésének a 
képzési és kimeneti követelményekben 
meghatározott képzési időt meg nem haladó 
tanulmányi idő szerint számított időpontja: 
 

11. A hallgatói jogviszony megszűnésének a 
tanulmányi teljesítmény és a követelmények 
alapján becsült időpontja: 

12. A hallgatói jogviszony: 

 

A b) válasz esetén a szünetelés oka: 

 

félév 

 

 

 

 

 
 

 a) aktív (nem 

szünetelő) 

 

 
 

 
 

 
 
 

 b) passzív 

(szünetelő) 

 

 

 

 

 
 

A szünetelés időtartama 
 

-tól 

 
-ig 

A megjelölt tagozat megjelölt szak hallgatóinak tanulmányi ügyeivel foglalkozó ügyintéző 

telefonszáma: 

 
E-mail címe: 

 
 

Kelt: ................................, ........év ..................hó ................. nap 

 

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

aláírás 

 

 
 
 

 
P.H. 


