
ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

ОТ 
 
 
 
 

 

 

 

В качеството си на родител/родители на 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

 

заявявам/заявяваме, че желая детето/децата ми да бъде/бъдат включени в : 
 

електронно обучение с частично присъствени часове, които са не помалко от 30 на 

сто по учебен предмет  

електронно обучение без присъствени часове в _______ клас,  по следните 

предмети: 

 

Български език и литература 

 

История и цивилизации в частта за България (за ученици след 4-ти клас) 

 

География и икономика в частта за България (за ученици след 4-ти клас) 

 

в Неделно училище за български език и култура “24 май”, Бад Липшпринге. 

 

Налице са следните обективни причини за трайна невъзможност на детето/децата ми 

за обучение в присъствена форма: 
______________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________ 

Уведомявам Ви, че ученикът/учениците разполага/разполагат с преносим 
компютър и имаме надеждна интернет свързаност. 
 

 

 

 

Подпис: 

 

 

 

 

Дата: 

Място: 

 

 

 

 

 

 


