	












ЗАЯВЛЕНИЕ
_______________
	

	Директору ГУО «Мошканская  средняя школа им.А.К.Горовца Сенненского района»
Шлыку П.Н.
________________________________
(Фамилия, имя, отчество полностью)
__________________________________________________
проживающего(ей) по адресу:
________________________________
________________________________
телефон:_________________________





	

Прошу зачислить моего сына (мою дочь),________________________
_________________________________, учащегося (учащуюся)____класса на факультативное занятие по учебной программе_________________________
_________________________________________________________________

__________________________                              _______________________
   Подпись законного представителя учащегося                                                                       расшифровка подписи
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