
От: 

в Медицински Университет - Пловдив 

Фак. №          курс,   специалност 

Тел: тел. Родител: семейно положение 

на г. 

 Заявявам, че желая да бъда  в студентско общежитие за учебната  /  г. 

Медицински университет - Пловдив 
„Студентски общежития и столове"  

ул, „Царевец” № 2,  бул. „Братя Бъкстон” № 120 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
за студенти Платено обучение, Докторанти, Специализанти 

Декларирам, че семейството  ми не притежава собствено жилище и не е настанено в държавно, общинско 
или ведомствено такова в населеното място, където се обучавам.  
При настъпване на промени ще напусна общежитието. 
Известно ми е, че за вписване на неверни или непълни данни в тази Декларация нося отговорност 
по Чл. 313 от Наказателния кодекс.

, в която съмМоля през новата учебна година да бъда 
през изминалата учебна година. 

отново в стая №  , в блок   
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Прилагам : 

1. 
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5. 

Гр. Пловдив С уважение :………………….. 

ДЕКЛАРАЦИЯ

съм в същата следните подобрения:

От

на год.
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Вх. Етаж Апартамент

с пост. адрес
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