
                                                                                                                       ПРИЛОЖЕНИЕ 3 

    До Директора                                                                                            

    на ПГГСД „Н. Хайтов” 

    гр. Варна 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ – ДЕКЛАРАЦИЯ 

за подпомагане на ученици с трайни увреждания 

 

От …………………………………………………………………………………, 

/трите имена/ 

ученик от ……………………………… 

през учебната 20 ../20 .. г. 

 

 

              ГОСПОЖО ДИРЕКТОР, 

               Моля да ми бъде отпусната стипендия като ученик с трайни увреждания  през 

....... срок на учебната 20 .. /20 .. г.  

 Прилагам следните документи: 

1. …....................................................................................................................................... 

2. …....................................................................................................................................... 

 

 

            Надявам се желанието ми да бъде удовлетворено. Известно ми е, че за неверни 

данни нося наказателна отговорност по чл. 313 от НК и неправилно получена 

стипендия подлежи на връщане. 

 

 

 

          

                                                                                                 С уважение: 

Становище на класния ръководител:                                               /……… …………./ 

....................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

 

Име ………………………..                              Родител /настойник/ - име: ...........................    

Подпис: …………………….                                                           Подпис: ............................. 

Дата.......................20 .. г. 

гр. Варна 

 

 

                                                                                                             

          

                                 

 

 

 

 

 


