	
	Директору МАОУ  «Школа №103»
          Хиловой М.А.
от________________________________
Фамилия, инициалы одного из родителей

______________________________________

проживающ ___   по адресу:_______________
________________________________________
улица, дом, квартира

Домашний телефон ______________________
Мобильный телефон _____________________



ЗАЯВЛЕНИЕ

     Прошу Вас включить мо_____  _______  _________________________________



                         ю(его)        сына/дочь        
        Фамилия, имя, отчество
_____________________________________,  учени ______ 4_____ класса в 

                           дата  и место рождения                                                    ка (цу)
процедуру  индивидуального отбора обучающихся на обучение по образовательным программам углубленного изучения ______________________________.
     С Правилами приема на обучение по программам углубленного изучения ознакомлен.

«___» _____________20___ г.


_____________

                                                                                                                               подпись
