
 

 

ОСНОВНО УЧИЛИЩЕ „ СВЕТИ КЛИМЕНТ ОХРИДСКИ” 
 с. Пет могили, община Никола Козлево 

ул. "Васил Левски" №2, тел.05320-2149,asistenta@abv.bg 

 

До Директора на      вх.№………./……… 2017 год. 
ОУ „Свети Климент Охридски“       
Село Пет могили      
 

 ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

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

Родител на ............................................................................................................................................. 

Ученик от ........................клас 

 

Господин Директор, 

Моля, за разрешението Ви синът ми/ дъщеря ми да  посещава часовете по 

ИУЧ /избираеми учебни часове/ по : 

1. Математика. 

2. Български език и литература. 

и ФУЧ – факултативни (допълнителни) часове – Български език и 

литература. 

през учебната 2017/2018 година. 

 

 

Дата............................                                                      С уважение:................................. 


