
 

 

Umsókn um mat á 

afreksíþróttaþjálfun 
 

 

 

 

 

 

 

   

Umsókn um mat á þátttöku í skipulagðri afreksíþróttaþjálfun og keppni innan ÍSÍ.* 

 

Nafn og kennitala nemanda :_______________________________________ 

Námsbraut:_______________________  

Önn:_________________ 

Íþróttagrein:___________________________ 

Íþróttafélag:____________________________       

Klukkustundir í hverri viku (lágmark 7,5 klst). ______________ 

Nafn þjálfara/forsvarsmanns félags: ____________________________________ 

Símanúmer og netfang þjálfara:_______________________________________ 

          

Staðfesting þjálfara/forsvarsmanns félags á að nemandi sé virkur þátttakandi í 

íþróttastarfi (undirskrift/dags.):_______________________________     

          

 

● Horft er til skilgreininga ÍSÍ og sérsambanda þess á afreksþjálfun þegar tekin er afstaða til 

umsóknar. 

● Umsókn þarf að skila inn til sviðsstjóra eigi síðar en  mánuði eftir að önn hefst. Eftir að frestur 

er liðinn er ekki tekið við nýjum umsóknum.  

● Ef nemandi hættir að æfa eða er með langvarandi fjarvistir frá íþrótt sinni, vegna veikinda eða 

meiðsla, ber honum skylda að tilkynna það til sviðsstjóra. 

● Standi nemandi ekki að fullu við ofangreind atriði fellur undanþágan úr gildi  

 

Undirskrift nemanda/dags._____________________________________ 

Undirskrift forráðamanns/dags.__________________________________ 

Undirskrift sviðsstjóra/dags.________________________________ 

 

*Nemandi getur mest fengið 10 einingar metnar í feril fyrir þáttöku í afreksíþróttaþjálfun (ÍÞÞJ-

áfangar). Einingarnar geta komið í stað eininga fyrir HREY-áfanga. Þetta mat nær hins vegar ekki til 

HEIL-áfanga (sjá GÁT-075). 
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