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ОСНОВНО УЧИЛИЩЕ “СВ. СВ. КИРИЛ И МЕТОДИЙ”

6600 гр. Кърджали                                                                                           директор: 0361/ 6 53 97

гр. Кърджали,                                                                             тел./факс: 0361/6 59 26, 0361/2 27 33

ул. “Републиканска” № 46                   www.svetii-kardjali.org; e-mail: info-909116@edu.mon.bg
ДО

ДИРЕКТОРА 

НА ОУ „СВ. СВ. КИРИЛ И МЕТОДИЙ” 

ГРАД КЪРДЖАЛИ 
ЗАЯВЛЕНИЕ

от .............................................................................................  - EГН ………………….

/трите имена на родителя, (майка)/

с адрес ........................................................................................  и тел. ..........................

e-mail ………………….………..месторабота:………………………………………..
от .............................................................................................  - EГН ………………….

/трите имена на родителя, (баща)/

с адрес ........................................................................................  и тел. ..........................

e-mail ………………….………..месторабота:………………………………………..
Уважаема госпожо  Директор,

Заявявам  желание, детето ми ...................................................................................

/трите имена на детето/
да бъде прието в V клас в повереното Ви училище, за учебната 2026/2027 година.
Декларирам, че синът/ дъщеря ми отговаря на следните критерии: 
	№
	ВОДЕЩ КРИТЕРИЙ
	ДА/НЕ

	1.
	Ученици, подлежащи на задължително обучение в района на OУ „Св. Св. Кирил и Методий” град Кърджали – 20 точки
	

	2.
	Ученици със среден успех в IV клас – от Мн.добър (5.00) до Отличен (6.00) – 15 точки
	

	3.
	Деца, чиито братя или сестри са ученици в същото училище – 10 точки
	

	4.
	Ученик сирак или полусирак – 3 точки
	

	5.
	Ученик с трайни увреждания (50 % и над 50 % увреждания), удостоверени от ТЕЛК – 2 точки
	


Заявявам, че желая синът/дъщеря ми да изучава следните предмети в избираемите учебни часове:
 1……………………………………………. 

 2…………………………………………….
 3…………………………………………….
Заявявам, че /желая/ не желая/ синът ми/ дъщеря ми да посещава група за целодневна организация на учебния ден.
Уведомен съм, че ако в процеса на кандидатстване настъпи промяна в обстоятелствата, свързана с допълнителните критерии за класиране на учениците, е необходимо да подам допълнително заявление до директора на училището в сроковете, посочени в графика на дейностите.
Уведомен съм, че при установяване от Комисията на невярно декларирани от мен данни, ученикът не се записва в училището. Мястото се обявява за свободно за следващо класиране.
Информиран съм, че при невярно декларирани данни нося наказателна отговорност по чл. 313 от НК.

 

Прилагам:

1.Акт за раждане-копие.

2……………………………………….…………………………………………………
3.........................................................................................................................................

4.........................................................................................................................................

5..........................................................................................................................................

Дата:







Родител (майка):
гр.Кърджали 






/име, фамилия и подпис/








Родител (баща):









/име, фамилия и подпис/
