
 

ДО        Входящ номер ___________________________ 
 

ДИРЕКТОРА  НА  

СУ „МАКСИМ РАЙКОВИЧ“ 

гр. ДРЯНОВО 

З А Я В Л Е Н И Е  

за издаване на удостоверение за преместване на ученик в друго училище   

 

от …………………..………………………..…….………………………………………………………. 

 

име, презиме, фамилия на родител  

 

Г-жо Директор,  

 

Желая да ми бъде издадено удостоверение за преместване в друго училище 

..............................................................................................................................................  

наименование и местонахождение на училището 

на  

............................................................................................................................................... 

име, презиме, фамилия на ученик 

ученик от ..............................  клас в повереното ви училище, 

поради следните причини: 

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

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

 

За контакти: телефон ………………………., е-mail …………………………………………….  

 

Пълномощно № …………………………………………..…………………………………… 

на ………………………………………………………………………………………………. 

име, презиме, фамилия 

 

 

 Дата: ……………….     Подпис: 

Име, фамилия ………………………… 


