                                                                           Директору   МБОУ СОШ № 50                                                                                                                                   

                 Крысенок   Наталье    Ивановн                                                             _________________________________                                                                                    _________________________________
                                                                                                              зарегистрированного (ой) по адресу

                                                                                                               _________________________________ 

                                                                                                              телефон___________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

 
Прошу приостановить образовательные отношения с ______________________________________________________________________________________

Ф.И.О. учащегося, класс

на период с ______________  по __________________________

в связи с ______________________________________________________________________________

указать причины
_______________________________________________________________________________________
«______»__________________20     год                                                 Подпись___________________

