                                                                                                


Заявка

(наименование образовательной организации или органа, осуществляющего управление в сфере образования)

Просим включить в состав участников образовательных интенсивов следующих обучающихся:

	№ п/п
	ФИО 
обучающегося
(полностью)
	Дата рождения
	Контактный телефон ребенка


	Контактный телефон и ФИО родителя

	Образовательная организация

	Класс
	Предмет
	Достижения
	Форма собеседования (очно или дистанционно)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	




Подпись руководителя                                                                                      / ФИО/
М.П.

