
[bookmark: dfasvxm63l][bookmark: bssPhr188][bookmark: nak_179][bookmark: nak_215]Директору  Бережницького ЗЗСО І-ІІ ступенів-ЗДО
(повне найменування закладу освіти)
[bookmark: dfasanboov][bookmark: bssPhr189][bookmark: nak_180][bookmark: nak_216]Андрич Олені Михайлівні ______________________
(прізвище та ініціали директора)
[bookmark: dfas164brw][bookmark: bssPhr190][bookmark: nak_181][bookmark: nak_217][bookmark: nak_218]___________________________________________
(прізвище, ім’я та по батькові (за наявності)
заявника чи одного з батьків дитини)
[bookmark: dfasc45dx3][bookmark: bssPhr191][bookmark: nak_182]який (яка) проживає за адресою:
[bookmark: dfasy1ogmm][bookmark: bssPhr192][bookmark: nak_183]___________________________________________
[bookmark: nak_219]
(адреса фактичного місця проживання) 
[bookmark: dfas1bytpg][bookmark: bssPhr193][bookmark: nak_184]Контактний телефон: ___________________________
______________________________________________
[bookmark: dfasfesqak][bookmark: bssPhr194][bookmark: nak_185]Адреса електронної поштової скриньки:
[bookmark: dfasr55g25][bookmark: bssPhr195][bookmark: nak_186]_____________________________________________
[bookmark: nak_187][bookmark: tit8][bookmark: tpos8][bookmark: dfas7x6c7c][bookmark: bssPhr196][bookmark: nak_220]

ЗАЯВА
про зарахування

[bookmark: dfas3s5z2f][bookmark: bssPhr197][bookmark: nak_188][bookmark: nak_221]Прошу зарахувати_____________________________________________________________
 (прізвище, ім’я та по батькові (за наявності), дата народження)
[bookmark: dfas6fe0qt][bookmark: bssPhr198][bookmark: nak_189]до _____класу, який (яка) фактично проживає за адресою _____________________________________________________________________________
[bookmark: dfasb9oe6d][bookmark: bssPhr199][bookmark: nak_190]на ___________________ форму здобуття освіти.
[bookmark: dfas45lyom][bookmark: bssPhr200][bookmark: nak_191]Повідомляю про:
[bookmark: dfasxku02a][bookmark: bssPhr201][bookmark: nak_192][bookmark: nak_222][bookmark: nak_223]наявність права на першочергове зарахування: так1/ні (потрібне підкреслити)
(_______________________________________________________________________);
(підстава для першочергового зарахування)
[bookmark: dfas12oer2][bookmark: bssPhr202][bookmark: nak_193]потребу у додатковій постійній чи тимчасовій підтримці в освітньому процесі: так2/ні (потрібне підкреслити);
[bookmark: dfasd5hha5][bookmark: bssPhr203][bookmark: nak_194]інші обставини, що є важливими для належної організації освітнього процесу:
[bookmark: dfasdv8bf6][bookmark: bssPhr204][bookmark: nak_195]_____________________________________________________________________________
[bookmark: dfase1kd19][bookmark: bssPhr205][bookmark: nak_196]
[bookmark: dfasd8l320][bookmark: bssPhr206][bookmark: nak_197][bookmark: dfasivdaw6][bookmark: bssPhr207][bookmark: nak_198]Підтверджую достовірність всієї інформації, зазначеної в цій заяві та у наданих до заяви документах.

[bookmark: dfaswx4hpq][bookmark: bssPhr208][bookmark: nak_199]Додатки:
1) [bookmark: dfasp2ixpv][bookmark: bssPhr209][bookmark: nak_200]Свідоцтво про народження_______________________________________________
[bookmark: _GoBack]
[bookmark: dfasxrrbsg][bookmark: bssPhr210][bookmark: nak_201]2) Медична довідка________________________________________________________
[bookmark: dfassrq3n2][bookmark: bssPhr211][bookmark: nak_202]

_________________________                                             ____________________________
     Дата                                                                                              Підпис

