
СРЕДНО УЧИЛИЩЕ „ЙОРДАН ЙОВКОВ” С. РИБНОВО, ОБЩ. ГЪРМЕН

Вх. № ................../...............................

ДО
Г-Н ДИРЕКТОРА

НА СУ „ЙОРДАН ЙОВКОВ”
С.  РИБНОВО

З А Я В Л Е Н И Е

От ................................................................................................................................
/трите имена/

ЕГН: ........................... роден/а в ...............................................................................
с постоянен адрес: гр./с............................................., общ. .....................................
обл. ...............................................,
телефонен номер: .............................................................................

Относно: Прием в самостоятелна форма на обучение.

УВАЖАЕМИ ГОСПОДИН ДИРЕКТОР,
Заявявам, че желая да продължа обучението си в  ……..  клас,

самостоятелна форма на обучение в  повереното   Ви  училище  през
учебната  20.... / 20....  година.

Порилагам следните документи:
1. Свидетелство за основно образование / удостоверение за завършен клас
2. Лична карта - копие
3. Копие от личен картон ( ако е приложимо )
4. Свидетелство за идентичност на имената ( ако е приложимо )
5. ......................................

Дата:  .................................... г.
с. Рибново

ЗАЯВИТЕЛ :  _____________________


