
 

 

                   Директору 

                   МБОУ «Белоярская СШ» 

    ________________________________ 

                                                                                   (ф.и.о. директора) 

 
 ____________________________________________ 

                             (ф.и.о родителя (законного представителя)) 

 
              ____________________________________________________________________ 

                                                         

________________________________________ 
                                  Адрес регистрации по месту жительства: 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

                                  Адрес электронной почты для связи с заявителем: 

 

Номер телефона заявителя:  ____________________ 

 
 

 

 

Заявление 

 

Я,____________________________________________________, даю согласие на 

обучение моего ребёнка ________________________________________________, 
                                                                  (фамилия, имя, отчество (последнее при наличии)  

___________________________________, в  Агроклассе. 
                        (дата рождения) 

 
 

«____» _______________ 202___ г.                             _____________      _______________________ 
                                                                     (подпись)                                    (фио) 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
  

 


