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120. ОСНОВНО УЧИЛИЩЕ “ГЕОРГИ САВА РАКОВСКИ”- София 1421,
пл. “ Папа Йоан Павел ІІ” №7, тел.: 0884341860, e-mail: ou120@ou120.org

ДО 
ДИРЕКТОРА
НА 120. ОУ „Г. С. РАКОВСКИ“

ЗАЯВЛЕНИЕ

от майка …………….………………………………………….………………………..……….
адрес:.............................................................................................................................................. 
тел. за контакт: …………………………… имейл ………………………………………….., и
от баща …………….………………………………………….………………………..………
адрес:.............................................................................................................................................. 

тел. за контакт: …………………………… имейл …………………………………………

Родители/настойници на …………………………………………………………………………..,
/трите имена на ученика/


УВАЖАЕМА ГОСПОЖО ДИРЕКТОР,

Моля да приемете в дневна форма на обучение в повереното Ви училище
сина/дъщеря ни .......................................................................................................................
за ученик/чка от .........клас за учебната  20...../20.....година., считано от ..........................
	Причини за преместване на детето:
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
Към настоящия момент ученикът/ученичката е записан/а в
…………………………………………………………………………………………………………… 
/училище/
Прилагам следните документи:
1. Копие от акт за раждане
2. Удостоверение за завършен клас
3. Копие от бележника на ученика
4. Медицинско
                  1.Подпис: …………………...........................
/имена - майка/
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