
Директору ____________________
_____________________________
От __________________________
_____________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу Вас зачислить моего сына (мою дочь) ___________________________________
_______________________ ______________ года рождения, обучающего(-ую)ся в ____
классе, в порядке перевода из _______________________________________________
_________________________________________________________________________
                                                                                  ОУ, из которого переводится ученик(-ца)

Заявление подано: ______________                                    Подпись _________________
                                                             Дата и время подачи                                                                                                       Подпись заявителя

Заявление принял(-а) ________________________            Подпись _________________
                                                                                      ФИО принявшего                                                                                   Подпись принявшего


