
 

 

 ЗАЯВЛЕНИЕ 

«___» _______20___г. 

Директору государственного  

учреждения образования «Средняя 

школа № 19 г. Бреста имени Героя 

Советского Союза С.И. Сикорского» 

Веренич Ж.И. 

________________________________

____________________________ 

(Фамилия Имя Отчество законного представителя) 

проживающей(го) по адресу,  

телефон: _______________________ 

________________________________

________________________________ 

 

Прошу выдать справку моему(ей) сыну(дочери)      
(Ф.И.О. учащегося полностью) 

      , учащемуся(йся) ___ «___» класса, о том, 

что он (она) действительно будет являться обучающимся(ейся) ГУО «Средняя 

школа № 19 г. Бреста имени Героя Советского Союза С.И. Сикорского». 

Место жительства (пребывания) обучающегося     

             . 

Цель или место требования справки       

             . 

 

__________________       
(подпись) (И.О.Фамилия законного представителя) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

«___» _______20___г. 

Директору государственного  

учреждения образования «Средняя 

школа № 19 г. Бреста имени Героя 

Советского Союза С.И. Сикорского» 

Веренич Ж.И. 

________________________________

____________________________ 

(Фамилия Имя Отчество законного представителя) 

проживающей(го) по адресу,  

телефон: _______________________ 

________________________________

________________________________ 

 

Прошу выдать мне справку о том, что я действительно являюсь 

обучающимся(ейся) ГУО «Средняя школа № 19 г. Бреста имени Героя 

Советского Союза С.И. Сикорского». 

Цель или место требования справки       

             . 

 

__________________       
(подпись) (Инициалы Фамилия учащегося) 


