Зачислить в ГПД                                 


Директору МБОУ СОШ  № 50
                                                                                                          Крысенок Н.И.
С «___» __________ 20____ г.                        

           от _______________________

Директор МБОУ СОШ № 50________                 


проживающей(го) по адресу

                                                                 


            _________________________

                                                                 


            _________________________

                                                                


           тел._____________________

ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу Вас принять моего (ю) сына (дочь) ____________________________________________

_________________________________________________________________________________






(Ф.И.О ребенка полностью)


ученика (цу) ______класса в группу продленного дня с  «____» __________ 20____г.                        .






СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ

	
	МАТЬ 
	ОТЕЦ 

	Фамилия 
	
	

	Имя 
	
	

	Отчество 
	
	

	Место работы 
	
	

	Должность 
	
	

	телефон 
	
	


Дополнительные сведения:

1. Посещать ГПД будет до __________часов.

2. Забирать ребенка из ГПД будет _________________________________________________.

3. Если ребенок будет уходить сам, то отпускать его в ____________часов.

 «____» сентября 20_______ г.                        г.                                      Подпись _____________

С Уставом школы ознакомлен (а): ______________ /подпись/
