Учетный номер

№____ от ___________                      

                                             Директору МБОУ :Дубенцовская СОШ 

Лирник Т.Н.



                                      

   Ф.И.О.(законного представителя)________________________
                                                  _____________________________________
                                                                                 ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего сына (мою дочь) 
Ф.И.О.____________________________________________________________________

Дата и место рождения___________________________________________________________        проживающая по адресу______________________________________________________                                                                          «____»  класс  Вашей школы ________________________________________________________

Сведения о родителях:

Мать: Ф.И.О. ___________________________________________________________________
Место работы, должность,_________________________________________________

Отец: Ф.И.О. ___________________________________________________________________

Место работы, должность,_________________________________________________

Приложение:

1. Копия свидетельства о рождении ребенка;

2. Свидетельство о месте регистрации  ребенка;

3. Копия паспорта одного из родителей или законного представителя.

С Уставом      МБОУ: Дубенцовская СОШ, лицензией на осуществление общеобразовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, основной образовательной  программой , правами и обязанностями обучающихся_____________________ _, ознакомлен (а)

Подпись _______________      


   «__»____________20___ г.


Даю согласие на обработку и хранение моих персональных данных и данных моего ребенка.

 Подпись _______________      


   «__»____________20___ г.


