
Директору МБОУ СОШ № 22 г. Коврова
Гавриловой И.Е.
                                                                                   от ____________________________     
                                                                                     
                                                                                                                    _____________________________________                                                                                                                                                                                 
                                                                                                                                 (фамилия, имя, отчество заявителя)
зарегистрирован(а) по адресу: _____________________________

заявление

Прошу Вас принять заявление о намерении обучать моего сына (дочь) _____________________________________________________________________________,
                                                                      (ФИО ребенка полностью)
_______________года, зарегистрированного по адресу ______________________________
(дата рождения)
_____________________________________________________________________________
(адрес регистрации)
в первый класс с            года по очной форме обучения. 
Фамилия, имя, отчество родителей
Мать ________________________________________________________________________
Отец_________________________________________________________________________
Телефон (домашний, мобильный)________________________________________________

Подпись заявителя___________________________     Дата ___________________________
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