	Директору муниципального автономного общеобразовательного учреждения г. Хабаровска  «СРЕДНЯЯ ШКОЛА С УГЛУБЛЕННЫМ ИЗУЧЕНИЕМ ОТДЕЛЬНЫХ ПРЕДМЕТОВ № 80 (МАОУ «СШ с УИОП № 80»)
Булгаковой Е.М. от   __________________________________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка в ________________________________ класс Вашей школы.

Ф.И.О. ребенка  _________________________________________________________________
Дата рождения _____________________ Место рождения______________________________
Адрес проживания ребёнка________________________________________________________
Ф.И.О. матери  __________________________________________________________________
(Место работы,  должность, №  телефона)

Прибыл из______________________________________________________________________


         ( № ДОУ)

Адрес проживания матери________________________________________________________
Ф.И.О. отца  ____________________________________________________________________
(Место работы,  должность, №  телефона)

Адрес проживания отца___________________________________________________________

Дата «___» _______________ 20___ г.                                                Подпись   ______________

С Уставом, лицензией на образовательную деятельность, свидетельством о государственной аккредитации школы и другими правоустанавливающими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, правами и обязанностями обучающихся,  с программой обучения    

ОЗНАКОМЛЕН(А): _______

