



Руководителю _______________________________
____________________________________________
(наименование организации)
___________________________________________
                                                                           (Ф.И.О.)
родителя (законного представителя)____________
____________________________________________
(Ф.И.О.)
Место жительства:
Город (село) ________________________________
                                                                              улица _______________________ дом ________
Место регистрации:
Город (село) ________________________________
                                                                               улица ________________________ дом ________
Телефон (дом., раб., сот.) _____________________





ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять моего(ю) сына (дочь) __________________________________________
_____________________________________________________________________________
                                                                     (фамилия, имя, отчество, дата рождения)
в _____ класс _________________________________________________________________.
                                                                                     (наименование организации)
Форма обучения – очная, очно - заочная, заочная. (нужное подчеркнуть)
С Уставом общеобразовательной организации, лицензией на осуществление
образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации,
с учебно-программной документацией, основными образовательными программами,
реализуемыми общеобразовательной организацией, и другими документами,
регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности,
ознакомлен(а).


                                                                        Дата _______________ 

                                                                        Подпись _________________
                                                                                                       родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей)


Согласен (согласна) на обработку персональных данных в порядке, установленном
законодательством Российской Федерации.
                                                                             Дата _______________ 

                                                                             Подпись _________________
                                                                                            родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей)
