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З А Я В Л Е Н И Е


От:......................................................................................................................................................


[bookmark: _GoBack]Родител на:.....................................................................................................................................


кандидат за ученик в ЧОУ „Джани РоДари“.




Моля синът ми/дъщеря ми да бъде включен/а в дистанционен приемен изпит на ЧОУ
„Джани РоДари“ за.................................................клас на.	(дата)
от	часа.












Дата:	С уважение:
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