Директору МАОУ СШ  №7
р.п. Фролищи
Палютиной М.В.
                         _______________________________
_______________________________
_______________________________
проживающего (щей) по адресу:
_______________________________
_______________________________
_______________________________
_______________________________
Телефон  домашний:_____________
Телефон служебный: ____________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего (мою) сына (дочь)________________________________________
________________________________________________ ,  ______________года рождения в
                            (фамилия, имя, отчество)

_______ класс МАОУ СШ № 7 р.п. Фролищи по очной форме обучения.
С Уставом, лицензией, свидетельством об аккредитации, основными общеобразовательными программами,  
С требованиями Федерального закона от 29.12.2012 №273 «Об образовании в Российской Федерации» и Требованиями к одежде обучающихся ознакомлен (а). 
___________________________
(подпись)
Дата подачи заявления «____»_____________20__г.

Подпись________________ /________________________/
                                                                                            (расшифровка подписи)

