
            Директору 
 МОУ Шилкинской СОШ №2 Щеренко И.В. 

 

 _________________________________________ 
(Ф.И.О.) 

________________________________________ 
________________________________________ 
________________________________________ 
адрес фактический и по регистрации, телефон 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять моего сына (дочь)  
 

_____________________________________________________________________________________________ 
(Фамилия, Имя, Отчество, дата рождения) 

 

_____________________________________________________________________________________________ 

 

в МОУ Шилкинскую СОШ№2 в  _________ класс 

по программе 
  

_____________________________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________________ 

 

К заявлению прилагаю следующие документы (копии): 

1._________________________________________________________________ 

2._________________________________________________________________ 

3._________________________________________________________________ 

4._________________________________________________________________ 

5._________________________________________________________________ 

6._________________________________________________________________ 
С Уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной 

аккредитацией школы основными образовательными программами и др. документами, регламентирующими 

организацию образовательного процесса, правилами приема ознакомлен(а). 

___________ 
       (подпись) 

  
                                                    
         «___»___________20____г.                                        ____________                __________________                 

                                                                                                                                    (подпись)                            (расшифровка) 


