Регистрационный №______
Директору МАОУ «Киёвская СОШ»
Головатенко Л.А.
От родителя (законного представителя)
Фамилия___________________________
Имя_______________________________
Отчество___________________________
проживающего (ей) по адресу:
__________________________________
__________________________________    
контактный телефон:
__________________________________
адрес электронной почты: 
__________________________________
                                                                                                                                                                                            


                                                                                                                                                                                            

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу перевести моего сына (дочь) _____________________________________________
						                Ф.И.О., дата рождения ребенка, место рождения.
_____________________________________________________________________________

[bookmark: _GoBack]с образовательной деятельности ________________________________________________, 

на образовательную деятельность________________________________________________

в (из) ______________________группу(ы) «____________________», с________________________ 







Дата_______							Подпись_________________




