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	МУНИЦИПАЛЬНОЕ ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ  ГИМНАЗИЯ № 16 «Интерес» 

муниципального образования городской округ Люберцы
 Московской области 

 (МОУ  гимназия № 16 «Интерес»)

Московская обл., г.о. Люберцы,  просп. Гагарина,  дом 10 корп.1
Тел./факс  (498) 505-91-92.    E-mail:  16gimn@mail.ru
http// www. 16gimn.ru 


	Зачислить  «___»________20___ г.

Директор ________________
	Директору 

МОУ гимназии №16 «Интерес»

Снегиревой И.В.

от ______________________________________,

прож. по адресу:

г.о.Люберцы, _____________________________

_______________________________________,

регистрация по адресу:

_______________________________________

                  _______________________________________











З А Я В Л Е Н И Е

Прошу принять моего ребенка в группу для занятий ____________________________________________________________________________________ .
1. Фамилия, имя, отчество ребенка_____________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
2. Число, месяц и год рождения: «______»  _______________ 20 ______ г. 

3. Место рождения ___________________________________________________________________
4. Адрес фактического проживания_____________________________________________________
____________________________________________________________________________________

5. Контактные телефоны: ______________________________________________________________
6. Ф.И.О. (полностью) родителей ________________________________________________________

____________________________________________________________________________________
6. E-mail:  __________________________________________________________________________
Состояние здоровья моего ребенка позволяют ему заниматься в группе _______________
___________________________________________________________________________
   С условиями обучения ознакомлен(а) и согласен(а).
 «_____»________________ 20__ г.              Подпись _____________________

