                                                                  Директору МБОУ   СОШ с. Большие Озёрки
Гавриловой М.А

____________________________________

                                              (фамилия, имя, отчество заявителя) 
_____________________________________________

родителя (законного представителя) несовершеннолетнего обучающегося)
                                                                проживающего по адресу:  

                                             ____________________________________________

улица     ___________________________________
                                               дом       ________  кв.______ тел.______________

прописанного по адресу:  


   __________________________________________
улица     ___________________________________
                                                 дом       ________  кв.______ тел.______________
ЗАЯВЛЕНИЕ.

Прошу принять моего ребёнка (сына, дочь)

                                                                        (нужное подчеркнуть)

__________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)
__________ ________года рождения, в  _____класс для получения
(число, месяц, год рождения)
 начального общего образования.

     С образовательными программами образовательной организации,

с Уставом учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации ознакомлен (а).                                                                                                                    

                                                                                                        _________________                                                                                                   
                                                                                                                                        (личная подпись заявителя)
_____________                                                     _______________________
(дата)                                                                                                          (личная подпись заявителя)
