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Инд. № _______ 

 

 

Директору МАОУ СОШ № 102 

А.А. Подберезиной 

родителя (законного представителя) 

фамилия_____________________________ 

имя_________________________________ 

отчество_____________________________ 

проживающего (ей) по адресу: 

город________________________________ 

улица________________________________                             

дом_________корп.________кв.___________ 

телефон______________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ №  

 

 Прошу рассмотреть документы моего ребёнка 

____________________________________________________________________ 
                                                                                                        (фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка полностью) 

___________________________________________________________________, 

дата рождения ребёнка________________________________________________, 

для индивидуального отбора в 10 профильный ____________________________ 
(указать профиль: универсальный, социально-экономический, химико-биологический, психолого-педагогический) 
 

класс МАОУ СОШ № 102. 

 

 

 

«____»____________ 2023 г.       _____________             _____________________ 

                                                            (подпись матери)                            (расшифровка подписи матери) 

«____»____________ 2023 г.       _____________             _____________________ 
                                                                                                (подпись отца)                                (расшифровка подписи отца) 

  

 


