Директору МБОУ СОШ № 44
Р.С. Чаппаровой
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оригиналом или надлежащим образом заверенной копией рекомендаций психолого-медико-педагогической комиссии
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С Памяткой о порядке проведения итогового сочинения (изложения) ознакомлен(-а).
 
Подпись заявителя ______________________/______________________________________________ (ФИО)



Подпись родителя (законного представителя) ________________/_______________________________ (ФИО)
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«____» ____________ 202____ г.
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«____» ____________ 202____ г.
								Дата поступления заявления
 
Подпись лица, принявшего заявление 
(расшифровка ФИО)			________________________/____________________________

