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НАЧАЛНО УЧИЛИЩЕ „ХАДЖИ ГЕНЧО”  -   ТЕТЕВЕН ;
ул. „Х.Генчо” № 8; тел / факс: 0678 5 21 83 ; e-mail: h.gencho@mail.bg
___________________________________________________________

До Директора

на НУ „Хаджи Генчо”

гр.Тетевен

З А Я В Л Е Н И Е

от ……………………………………………………………………………………..………,





/трите имена на родителя/

адрес …………………………………….……….., телефон …………………..……….

Госпожо Директор,

Моля детето ми ……………………………………………..……………………, родено на: …………………………..  да бъде записано като ученик в …………. клас през учебната ……………………….. година в повереното Ви училище.

Забележка: Събирането на лични данни е на основание действащата нормативна уредба в системата на предучилищното и училищното образование и се осъществява единствено във връзка с организацията на училищните дейности.







                    С уважение:……………………

