
                                                  Директору ГБОУ «Специальная школа-  

                                                                                  интернат с. Вторые Тербуны» 

                                                                                 Требунских Константину Ивановичу 

                                                                          ________________________________________ 

                                                                                                               родителя  ( законного представителя) 

                                                                      _________________________________________ 

                                                                        проживающего  (щей) по адресу: 

                                                                      __________________________________________ 

                                                                     ___________________________________________ 

                                                              заявление.     

Прошу Вас зачислить моего ребенка сына (дочь) на полное или неполное государственное 

обеспечение_______________________________________________________ 

 

                            (Ф.И.О. дата рождения) 

в ____________ класс на обучение по адаптированной образовательной программе 

« »___________2024 год                                                                            ____________ 

                                                                                                                      

С Уставом школы-интерната, Лицензией на осуществление образовательной деятельности, 

образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и 

осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся ГБОУ «Специальная 

школа-интернат с. Вторые Тербуны», (кроме свидетельства об аккредитации) ознакомлен(а) 

    «  _»_____________ 2024  год         _______________________________  

                                                                                             (Ф.И.О., подпись)  

                                            

       

 

 


