
Вх. №  

 

ДО 

ДИРЕКТОРА НА 

НАЦИОНАЛНА АПРИЛОВСКА 

ГИМНАЗИЯ – ГАБРОВО 

 

 

 

 

 

З А Я В Л Е Н И Е 
 

От ……………………………………………………………………………………………., 

 

С адрес………………………………………………………….., тел………………………., 

 

Родител на……………………………………………………………………………………., 

 

Ученик/чка в …………………. клас за учебната 2026/2027 година. 

 

Госпожо директор, 

Желая …………………………………………………………………………………………, 

да бъде освободен/а от часове по физическо възпитание и спорт за учебната 2026/2027 г. 

по здравословни причини. 

 

Прилагам Протокол от ЛКК. 

 

…………… 2026 г. 

гр. Габрово       С уважение:  


