ПРОФЕСИОНАЛНА ГИМНАЗИЯ ПО ТРАНСПОРТ И СТРОИТЕЛНИ ТЕХНОЛОГИИ“ГОЦЕ ДЕЛЧЕВ” – ПЛОВДИВ
Ул. “Арх. Камен Петков” № 1 тел:0895412543 , e-mail: 1690273@edu.mon.bg

ВХ.№ ……………………… 
ДО Г-Н/Г-ЖА …………………… 
КЛАСЕН РЪКОВОДИТЕЛ НА ……КЛАС 
В ПГТСТ,,ГОЦЕ ДЕЛЧЕВ“ 
ГР. ПЛОВДИВ 



                                                            ЗАЯВЛЕНИЕ 

От.................................................................................................................................................. 
Родител на ......................................................................................ученик от ...................клас 
Ученик/ученичка в ...................... клас за учебната 20....../20...... година 
Адрес гр./с/.................................................................................................................................. 
Жк./ул/...........................................................................№..............вх...........ет.............ап.......... 
Телефон.................................................................. 

Относно: отсъствия от учебни занятия до 15 дни в една учебна година, но не повече от 5 дни наведнъж 


УВАЖАЕМИ/А ГОСПОДИН/ГОСПОЖО КЛАСЕН РЪКОВОДИТЕЛ, 

На основание чл.258, ал.3 от ЗПУО, чл.62, ал.1, т.3 от Наредбата за приобщаващо образование, моля да разрешите синът/ дъщеря ми 
………………………………………………………………………… ученик/ ученичка от 
……….. клас за учебната 20…./20….. година в повереното Ви училище, да отсъства от учебни  занятия за ……. дни, считано от ……………. до ………………. 
от ……………. до ……………….
по следните причини:……………………………………………………………………......... 
………………………………………………………………………………………………….. 
/причините за отсъствията се вписват по желание на родителя/ 


С уважение: …………………………                                            Дата: ……………… 
/име, фамилия, подпис на родител/ 


Следващата информация се попълва от класния ръководител! 
А. Към момента са използвани ……… дни от класния ръководител. 
Б. Искани дни с настоящото заявление ………дни. 
Общо използвани дни ( А+Б) ………. Дни 
Общо оставащи до максималния брой от 15 по семейни причини ………… 


Класен ръководител:..............................                     Дата:.......................
/име, фамилия, подпис/         
· Във връзка с чл. 62, ал. 1, т. 3 от Наредбата за приобщаващото образование 
                                                                                           
