	Зачислен(а) в  __ класс
приказ №___

от «___» ________202___г.

Директор ______________

(Черепенина С.Л. )

Учетный № _______

«___» __________20 __ г.
	Директору муниципального бюджетного  общеобразовательного учреждения «Шолоховская средняя школа» Красносельского  муниципального района Костромской области
Черепениной С.Л.

Родитель (законный представитель)

Фамилия_______________________________Имя___________________________________

Отчество ______________________________
Место регистрации: 
Посёлок, деревня_______________________
Улица_________________________________

Дом _____, квартира ________

Телефон домашний______________________

Телефон служебный _____________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего сына (дочь) 
Фамилия ______________________

Имя__________________________

Отчество ______________________ 
Дата рождения «____»__________г. 
Адрес регистрации _____________________________________________________________
Адрес проживания _____________________________________________________________

ФИО родителей (законных представителей)________________________________________

_____________________________________________________________________________

в ___ класс МБОУ «Шолоховская СШ»  Красносельского муниципального района Костромской области.
С уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации школы, основными образовательными программами, правилами поведения в школе  ознакомлен (а).

Язык преподавания  русский.

Ответственность за жизнь и здоровье ребенка по пути в школу и из школы беру на себя.  _________________/___________________/_________________/___________________/.

