
МИНИСТЕРСТВО НА ОБРАЗОВАНИЕТО И НАУКАТА
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Пловдив, ул. Арх. Камен Петков № 3 тел. 032/632339, e-mail: info-1690272@edu.mon.bg


Вх. №...............................

гр. Пловдив ...................
ДО
ДИРЕКТОРА
НА  ПГАСГ „Арх. Камен Петков”
ГР.ПЛОВДИВ
З А Я В Л Е Н И Е

от………………………………………………………….от……………..клас, 
ученик в самостоятелна форма на обучение през 2026/2027 учебна година
Тел:…………………………..

	ГОСПОЖО ДИРЕКТОР,

Желая да се явя през…………………………….……сесия на учебната
2026/2027 година на следните изпити:
	№ по ред
	Изпит по:
	№ по ред
	Изпит по:

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


   
Дата………………					      С уважение:…………….
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m MPO®GECNOHATTHA TUMHA3WA MO APXUTEKTYPA,

nnoeave  CTPOUTEJICTBO U FEOLE3US “Apx. KameH MeTkoB”




