


Директору МКОУ СОШ с. Слудка Ступниковой Е.А. Родителя (законного 
представителя) ______________________________

(Фамилия Имя Отчество) Место 
регистрации __________________________________ 
__________________________________ 
__________________________________ Телефон: Паспорт: серия 
__ __No_______ Выдан__ __ ______________________________ 
______________________________ 
______________________________

З А Я В Л Е Н И Е
Прошу принять моего ребенка (сына, дочь)

 
____________________________________________
______________________ (фамилия, имя, отчество) 

________________________________________________
__________________ (дата рождения, место проживания) 

______________________в____________________класс Вашей 
школы.

Окончил(а)______классов школы 
_____________________________________ 
_________________________________________________________
_________ Изучал(а)______________________________язык. (При 
приеме в 1-й класс не заполняется).

С Уставом и нормативными документами, регламентирующими деятельность 
МКОУ СОШ с.Слудка ознакомлен(а).

__________________ «____»_________________20____года
(подпись)


