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Вх.№...............
До  Директора

на СУ”Св.св.Кирил и Методий”
гр.Средец
                                                         ЗАЯВЛЕНИЕ
От…………………………………………………………………………………….....
                                   /трите  имена  на  родителя/

ЕГН………………………  Телефон……………………. Адрес: гр..........................
Обл.……………………ул……………………………………………№……….........
                                         Уважаема  госпожо   Директор,

Моля  детето  ми…………………………………………………………………………..

                                            /трите  имена /

ЕГН…………………родено  в гр./с…………………………..общ…………………………
да  бъде  записано  в  повереното  Ви  училище  в  пети    клас  за  
учебната    ........../.......................  година.

Прилагам следните документи:
1..........................................................................................................

2..........................................................................................................
3..........................................................................................................                               
      Дата:.............                                                                подпис:..............................

      гр.Средец                                                                              /родител, настойник/

