Директору
МБОУ «Репинская СОШ»
С. М. Курмангалееву
От______________________________________________________________________
(Фамилия, имя, отчество полностью)

Проживающ _______ по адресу:______________________________
____________________________________
адрес регистрации:_________________________

(Обязательно для заполнения)

________________________________________________________________________
Телефон дом.____________________________
Телефон моб.___________________________
Заявление

          Прошу зачислить моего ребенка ____________________________________
        ​​​​​​​​​​_________________________________________________________________,

(Ф.И.О. полностью, дата рождения)
в 10 класс Репинской средней общеобразовательной школы.

          С Уставом, Правилами внутреннего распорядка школы, режимом работы

 ОО и учебным планом  ознакомлен(а).

Перечень прилагаемых документов:

1. Личное дело (оригинал).

2. Копия свидетельства о рождении ребенка или паспорта (обязательно 

предъявление оригинала).

2. Медицинская карта (форма 026\у-2000).

4. Аттестат об основном общем образовании (оригинал).

5. Заявление обучающегося.

6. Справка из ОУ начального или среднего профессионального образования с     указанием количества часов, прослушанных по общеобразовательным предметам.
                                                                    «___» ___________ 20__ года

                                                                     __________/_____________/

                                             Подпись                           Ф.И.О.
