Детска градина „Митко Палаузов"
гр. Крумовград, ул. „Хр. Смирненски" №1, 03641/75-07,                                    email: info-909520@edu.mon.bg
	
     вх.№....../............2025 г.					До 
Директора на 
ДГ „Митко Палаузов“
 									гр. Крумовград
Община Крумовград

ДЕКЛАРАЦИЯ 
ЗА ИНФОРМИРАНО СЪГЛАСИЕ 

Долуподписаният/ната _____________________________________________________
                                                     /име, презиме, фамилия на родителя/ 

декларирам желанието си детето ми __________________________________________
                                                      /име, презиме, фамилия на детето/ 

да постъпи на училище на 6-годишна възраст през учебната 2025/2026. 

[bookmark: _GoBack]Запознат съм с организацията на задължителното предучилищно образование в Детска градина „Митко Палаузов" и правилата за подготовка на детето за по-ранно постъпване в първи клас и се задължавам да ги спазвам съгласно регламентацията на представения ми Правилник за дейността на детската градина. 
Известно ми е, че детето може да постъпи в училище от учебната година с начало в годината на навършване на 6-годишна възраст при готовност за училище, удостоверена по ред и условия, определени в Наредба № 5 от 3.06.2016 г. за предучилищното образование и конкретизирани в чл. 75 от Правилника за дейността на Детска градина „Митко Палаузов". 
Известно ми е, че родителите, които желаят децата им да постъпят в първи клас от учебната година, която е с начало в годината на навършване на 6-годишна възраст на детето, уведомяват за това директора на детската градина най-късно до един месец преди края на учебното време. Решението на родителите за по-ранното постъпване на дете в първи клас следва да е аргументирано в интерес на детето и обсъдено с учителите на групата. 
Информиран/информирана съм, че при промяна на обстоятелствата детето няма да получи повторно комплект безплатни учебни помагала за четвърта възрастова група 6-годишни. 

Дата:________2025 г.                                                  Декларатор: ______________ 
гр.: Крумовград                                                                            /подпис на родителя/
                                                                                                         




