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ДИРЕКТОРА










НА РЦПППО









ГР.ХАСКОВО

З А Я В Л Е Н И Е
От .............................................................................................................
     Живущ в гр./с.  ………………………………………………..……………

ул…………………………..……….....….... №..........................................
роден на……………………………….тел…………………….…………..
         Госпожо Директор,

Във връзка с чл.112, ал.1 и чл.145, ал.4 и ал.5 от Наредбата за приобщаващото образование от ……………. година, заявявам желанието си да участвам в петдневно Въвеждащо обучение за помощник на учителя, организирано от Регионален център за подкрепа на процеса на приобщаващото образование- Хасково.      

Прилагам следните документи:


1.Копие от диплом за завършено образование.

Дата:..........................


                     Подпис:………………..
гр.Хасково
