
( С. ДЪБОВО, ОБЩ. МЪГЛИЖ  УЛ. СЛАВЯНСКА № 36 Б  ТЕЛ: 04333/23-61 E-MAIL: OUDABOVO@ABV.BG

____________________________________________________________________
Вх. № …………
…………20......г.

ДО ДИРЕКТОРА
НА ОУ „СВ. СВ. КИРИЛ И МЕТОДИЙ“

С. ДЪБОВО
ЗАЯВЛЕНИЕ
от ……………………………………………………………………………………………….

ЕГН ……………………….  ЛК № ………………………….. издадена  на ………………..

от  МВР гр. …………………………. адрес: …………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………..

GSM …………………………………               e-mail: ………………………………………

ГОСПОЖО ДИРЕКТОР,

Желая  да бъда записан/а като ученик/ ученичка  в самостоятелна форма на обучение за учебната 20...../20........ година в …………… клас.

Прилагам следните документи:
1. Лична карта / за сверяване на данните/
2. Удостоверение за завършен клас
3. Акт за раждане / при необходимост/ 
дата: …………………                                                  С уважение: ………………..

с. Дъбово                                                                     / ………………………………. /
