
Директору 

МБОУ «Гимназия №3 имени Б.В. Шапошникова» 

г. Брянска 

Лексиной Е.И. 

родителя________________________________ 

________________________________________ 
(Ф.И.О. полностью) 

Место регистрации: 

________________________________________ 

________________________________________ 

паспорт: 

серия __________, №______________________ 

выдан (кем, когда)___________________________ 

___________________________________________

_________________________________________ 

номер телефона: 

______________________________________ 

заявление. 

 

Прошу зачислить моего ребенка (сына, дочь) _________________________________ 

________________________________________________________________________ 
(ФИО ребёнка) 

«____»  __________ _____ года рождения,_________________________________  
                                                                                      (место рождения  ребёнка) 

зарегистрированного по адресу:__________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

проживающего по адресу (указать, если не совпадает с адресом регистрации): 

____________________________________________________________________ 

в 1  класс МБОУ «Гимназия №3 имени Б.В. Шапошникова» г. Брянска 

 
Прошу организовать обучение на ________________ языке и изучение 

родного _________________ языка и родной ____________________ литературы. 

 

Родители: 

Мать ___________________________________________________________________ 
 (Ф.И.О., место работы, должность, рабочий телефон) 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

Отец - __________________________________________________________________ 
(Ф.И.О., место работы, должность, рабочий телефон) 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

 
С Уставом гимназии, правилами поведения учащихся, лицензией на осуществление 

образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации учреждения 

ознакомлены. 

Дата: ____________________    Подпись ___________________ 
 мать 

Дата: ____________________    Подпись ___________________ 
 отец 


