Директору МБОУ «Средняя
общеобразовательная школа №3 

г.Йошкар-Олы»

Иванову И.В.
____________________________

                    (Ф.И.О.)

____________________________

проживающего по адресу:

____________________________

____________________________

Тел.(дом)____________________
ЗАЯВЛЕНИЕ.

Прошу принять моего ребенка ______________________________________

(Ф.И.О.)

_____________________________ в____________ класс вверенной Вам школы.

_______________                                     _________________(____________________)

дата                                                            подпись                   расшифровка

С  Уставом школы 

и локально-нормативными актами ознакомлены:     ________(__________________)

Сведения о ребенке:

Число, месяц, год рождения _____________________________________

Отец 

Фамилия, имя, отчество ________________________________________

Число, месяц, год рождения _____________________________________

Образование __________________________________________________

Место работы, должность, контактный телефон ____________________________________
_____________________________________________________________________________

Место жительства (по паспорту)_________________________________________________

Мать

Фамилия, имя, отчество ________________________________________

Число, месяц, год рождения _____________________________________

Образование __________________________________________________

Место работы, должность, контактный телефон ____________________________________

_____________________________________________________________________________
Место жительства (по паспорту)_________________________________________________

