
Директору МБОУ СШ № 19 с УИОП 

О.В.Шумагиной 

_____________________________ 

_____________________________ 

                                                                                                 Адрес проживания: 

                                                                                                     

                                                                                                     Контактный телефон: 

 

 

заявление. 

Прошу зачислить моего ребенка_________________________________________________ 

(ФИО и дата рождения) 

         На занятия ___________________________________________________ . 

 

 

 

 

 

 

                                                   Дата                                           Подпись 


