
СРЕДНО УЧИЛИЩЕ „Д-Р ПЕТЪР БЕРОН“ 

гр. Тополовград, ул. „Варна“ № 2, GSM: +359877212533, 

e-mail: info-2611018@edu.mon.bg; http: sou-topolovgrad.com 

 

ИЗХ. № …………/ ………….20……..г.      Приложение № 4 

ДО 

Г-Н /Г-ЖА/ ......................................................................... 

ГР. /С./ .................................................................................. 

ул., бл., вх., ап. .................................................................... 

 

УВЕДОМЛЕНИЕ 

 

ГОСПОДИН / ГОСПОЖО……………………………………….…..., 
 

Уведомяваме Ви за откриването на процедура по налагане на санкция 

...................................................................................., ученик от ............... клас, във връзка с извършено 

нарушение на Правилника за дейността на училището:  …………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………….………………………………………… 

Изслушването на ученика и/или запознаването с писмените му обяснения на фактите и 
обстоятелствата, свързани с конкретното нарушение от училищното ръководство, педагогическия 
съветник или психолог, класния ръководител и социален работник ще се състои на 
................................................ от …………………………….. часа, в отдел “Закрила на детето”, гр. 
Тополовград, ул. “Иван Вазов” № 2А. 

При налагане на санкция “Забележка” изслушването на ученика и/или запознаването с писмените му обяснения 
на фактите и обстоятелствата, свързани с конкретното нарушение от училищното ръководство, педагогическия съветник 
или психолог и класния ръководител ще се състои на …………………………………….. от ……………………. часа в СУ 
“Д-р Петър Берон” - Тополовград. 

Съгласно чл. 204, ал. 4 от ЗПУО имате право да присъствате на изслушването и да изразите 
мнение. Задължени сте да осигурите присъствието на детето Ви или неговите писмени обяснения на 
фактите и обстоятелствата, свързани с конкретното нарушение. 

 

БОЖАНА ГЕОРГИЕВА : ………………….. 
Директор на СУ „Д-р Петър Берон” Тополовград 

 

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

ДЕКЛАРАЦИЯ 

по чл. 204, ал. 2 от ЗПУО 

 

Долуподписаният/ та ............................................................................................................................................ 

/ трите имена на родител на малолетен ученик – под 14 год./ 

Декларирам, че на изслушването: 

 ще присъствам лично; 

 ще присъства оправомощено от мен лице (класен ръководител, психолог, педагогически съветник) 

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

В случай че не се явя на изслушването или представянето на писмените обяснения на ученика, да 
се счита като отказ от правото ми съгласно чл. 204 ал. 4 от ЗПУО. 
 

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


