	ЗАЯВЛЕНИЕ

_________ №___
(дата)


	
	Директору Порплищенской СШ 
Шульге Г.М
_______________________________________________________
_______________________________________________________
(фамилия, имя, отчество одного из законных представителей обучающегося, другого заинтересованного лица),
зарегистрированного (ой) по месту жительства
_______________________________________________________
_______________________________________________________
Контактный телефон:____________________________________
                                       (домашний, рабочий, мобильный)



Прошу выдать мне справку о том, что гражданин (сын, дочь, учащийся класса) _____________________________________________________________________________, 

(фамилия, имя, отчество обучающегося)            
является обучающимся государственного учреждения образования «Порплищенская средняя школа».
Дополнительные сведения___________________________________________________________
__________________________________________________________________________________  

                                                                _____________/ _____________

                                                                      (подпись)                        (расшифровка)

