
ГИМНАЗИЯ С ПРЕПОДАВАНЕ НА ЧУЖДИ ЕЗИЦИ “РОМЕН РОЛАН” ГРАД СТАРА ЗАГОРА 

            гр. Стара Загора ул. „Цар Иван Шишман“, №62, е-mail: info-2403264@edu.mon.bg 
 

Вх.№............./.......................  

 

ДО  

ДИРЕКТОРА  

на ГПЧЕ “РОМЕН РОЛАН“  

гр. Стара Загора  

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

 

от .......................................................................................................................................... 

      /трите имена/  

родител на ………………………………………………………………………………......................................... 

/трите имена/ 

ученик/ученичка от .................. клас за учебната 20……. /20 …… година  

 

УВАЖАЕМА ГОСПОЖО ДИРЕКТОР, 

С настоящето заявление изявявам желание синът ми/дъщеря ми да бъде освободен/а/ 

от учебния предмет “Физическо възпитание и спорт” за срока  

от ......................................... до ….............................  

 

Прилагам:  

1 ................................................................................................................. 

2 ................................................................................................................. 

 

Ученик: ............................... 

Родител: ............................. 


