З А Я В Л Е Н И Е
За отборно участие в областен кръг на Национална викторина по безопасност на движението „Да запазим децата на пътя“ за учебната 2024/2025 година

Училище: ……………………………………………………………………………………
Район: ………………………………………………………………………………………..
Ръководител на отбора (име, фамилия, длъжност): ………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………….
Телефон за връзка с ръководителя:………………………………………………………
Списък на учениците, участници в отбора:
	№
	Име, презиме, фамилия
	Клас

	1
	

	

	2
	

	

	3
	

	

	4
	

	






                                                                                              Директор:
                                                                                                               /подпис и печат/
