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СРЕДНО  УЧИЛИЩЕ  “ЛЮБЕН  КАРАВЕЛОВ”

гр.Димитровград 6400; ул.”Захари Зограф” № 27; тел.(0391) 6-21-00;

E-mail: info-2602018@edu.mon.bg ; http: // lubenkaravelov.eu

ДО 






ДИРЕКТОРА





Вх.№ ………………………………….….
НА СУ „ЛЮБЕН КАРАВЕЛОВ”
ГР. ДИМИТРОВГРАД
З А Я В Л Е Н И Е
Данни за майката:

От.....................................................................................................................................................

адрес: град …………..…………..ул.............................................................................................

e-mail: ............................................................ телефон..................................................................

Данни за бащата:

От.....................................................................................................................................................
адрес: град …………..…………..ул............................................................................................

e-mail: .................................................................... телефон.........................................................
У В А Ж А Е М И   Г - Н    Д И Р Е К Т О Р ,
Желая синът/дъщеря ми…………………………………………………………………………

/трите имена на ученика/чката/

ЕГН ……………….., адрес: ……………………………………………………………………...……….
да  бъде записан/а  в I клас  на  повереното  Ви  училище  за учебната 2026/2027 г.
До момента синът/дъщеря ми се е обучавал/а в  
………………………………………………………………………………………………………
/пълно наименование на детската градина, населено място/
Личен лекар на детето ми: …………………………………. тел. лекар: ………………...…….

Потвърждавам, че желая/ не желая дъщеря ми/ синът ми да посещава групите за целодневна организация на учебния ден (излишното се зачертава)
ПРИЛАГАМ:

1. Копие от акта за раждане
2. Удостоверение за завършена подготвителна група
3. Копие на експертно решение на ТЕЛК, ДЕЛК или НЕЛК за дете с трайни увреждания над 50% - да/не (излишното се зачертава)
ДЕКЛАРИРАМ, ЧЕ: 

1. Съм съгласен личните ни данни да се съхраняват и обработват от институцията при спазване на разпоредбите на Закона за защита на личните данни.
2. Информиран/а/ съм, че всички предоставени данни са лични по смисъла на ЗЗЛД и като такива попадат под специален режим на защита.
3. Запознати сме с Училищния учебен план;
4. Съм / Не съм подал заявление в друго училище. (наименование на училище, в което е подадено друго заявление)..………………………………………………………………………………………
........................20…....г. 



Родител: 
1. ............................................ 
   гр. Димитровград                                              

 
2. ……………………………
