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З А Я В Л Е Н И Е 
 

 

От .........................................................................................................................., 

ЕГН ......................................................................................................................., 

Входящ номер на подадените документи ……………………………………., 

Tелефон (GSM) за справки ................................................................................., 

Е-mail ..................................................................................................................... 

 

 

 

Уважаеми професор Игнатов, 

 

Във връзка с отменените предварителни изпити по биология и химия 

в Медицински университет – Варна за учебната 2020/2021 година, желая да 

ми бъде възстановена внесената такса в размер на …………… лв., поради 

това, че нямам право да подам документи за кандидатстване и съответно да 

се явя на редовните изпитни дати по тези предмети.  

Моля, сумата да бъде върната по личната ми сметка в Банка 

…............................................................................................................................, 

IBAN …………………………………………………………………………….. 

 

 

 

 

Дата: ...................... 2020 г.    ...................................... 

       /подпис на кандидата/ 


