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	Принять в_________класс  

с «___»____________20___г.

Директор школы

______________Д.В.Борисов
Приказ №________

от «_____» __________20___г.


	Директору МБОУ «СШ № 26 

им. А.С. Пушкина» 
____________________________________________________________________________________________

                    (наименование учреждения)

Борисову Дмитрию Викторовичу
___________________________________________________________________________________________

              (фамилия, имя, отчество директора)

________________________________

                        (фамилия, имя, отчество)
________________________________,
проживающего по адресу:__________

________________________________

________________________________

контактные телефоны_____________
________________________________




З А Я В Л Е Н И Е

Прошу принять меня____________________________________________
                                                                                          (фамилия, имя, отчество)

____________________________________________________________________

                                                    (дата рождения, место рождения)

_______________в_10_класс _________________________________  профиля.
Окончил(а) 9  классов школы №______________________________________ . 
                                                      ( название образовательной организации)

Изучал(а)__________________язык.
С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации учреждения, Уставом МБОУ «СШ № 26 им. А. С. Пушкина» основными образовательными программами, реализуемыми учреждением и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, ознакомлен(а)
На обработку своих персональных данных согласен (а).
                                                                    

«____»____________20____года                                                    __________________________                                                                                                                                              

                                                                                                                                                ( подпись )                                                    
С выбором ребенка ознакомлен(а) и
согласен(а)                                                                                         
                                                                              ____________________________                      _________
                                                                                                               (Ф.И.О.родителя, законного представителя)    (    подпись  )                                                       
