
	Заявление
	Директору ГУО «Средняя школа №75 г. Гомеля»

	____________ 
      (дата)
	Черненко Марине Владимировне

	
	____________________________________________________
             (ФИО законного представителя)    
зарегистрированного (ой) по месту жительства _________________________________________                             

	
	_________________________________________                  

	
	Дом.тел.:_________________________________
Моб. тел.:________________________________	      

	
	в приказ о зачислении
___________ М.В.Черненко
«___»______202__


 
						   
					   		   
Прошу зачислить моего ребенка _____________________________________ ______________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
____________________ года рождения, проживающего по адресу: _____________
             (дата рождения) ______________________________________________________________________
в ______ класс с белорусским (русским) языком обучения.

	С Уставом учреждения образования ознакомлен(а).
	Обязуюсь обеспечивать условия для получения образования и развития моего ребенка, уважать честь и достоинство других участников образовательного процесса, выполнять требования учредительных документов, правил внутреннего распорядка для обучающихся, а также выполнять иные обязанности, установленные актами законодательства в сфере образования, локальными нормативными правовыми актами учреждения образования.

К заявлению прилагаю: (нужное подчеркнуть)
медицинскую справку о состоянии здоровья;
карту прививок(ф №63)
копию свидетельства о рождении;
заключение государственного центра 
коррекционно-развивающего и реабилитации;
личную карточку учащегося (при переводе) или справку об обучении;
характеристику.
                                                    
    ________________                   __________________ 
                                                                                            (подпись)                                                 (И.О.Фамилия)
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СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ


	
	Отец
	Мать

	Фамилия
	
	

	Имя
	
	

	Отчество
	
	

	Место работы,
телефон
	
	

	Должность
	
	

	График работы
	
	

	Выходные дни
	
	


	Состав семьи (количество)______________________________
	
	№ п/п
	Ф.И. ребенка (из членов семьи, кроме зачисляемого до 18 лет )
	Год рождения
	Место учёбы

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	




	В какую внеклассную работу Вы хотели бы вовлечь Вашего ребенка в школе? (спорт, рисование, танцы, рукоделие и т.д)____________________________________
_________________________________________________________________________
	
За сохранность мобильного телефона ребенка администрация школы ответственности не несет.

«____»_________________20___ г.                                 Подпись___________________							




