       Директору МБОУ СОШ № 11  

       С.А. Тэйц
                                                                            _________________________________ 

                                                                                                                  Ф.И.О. родителя

         __________________________________

                                                                                                                    адрес проживания

                                                           __________________________________

                                                                                                                     номер телефона
Заявление

Прошу зачислить моего сына (дочь)     _______________________________________________________________________________

Ф. И. О. дата рождения

 в ________________класс__________________________________________________________________
указать профиль
Ознакомлен(а): 
-с Уставом школы и лицензией на право осуществления образовательной деятельности;

- со свидетельством о государственной аккредитации и локальными актами школы;

- порядком приема в школу;

- положением о школьной форме и внешнем виде обучающегося;
-с образовательной программой и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающегося;

К заявлению прилагаю:
1. Аттестат об основном общем образовании;
2. паспорт (ксерокопия);

    ____________________                           


 _______________________

           подпись родителя  (отец)                                      


 подпись  родителя (мать)

Родители:
Мать – Ф.И.О. _________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________,
 №  телефона)

проживающей по адресу_________________________________________________________________, зарегистрированной по адресу____________________________________________________________.
Даю согласие на обработку своих персональных данных и моего ребенка.

Отец – Ф.И.О. _________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________
№ телефона)

проживающего по адресу_________________________________________________________________, зарегистрированного по адресу____________________________________________________________.
Даю согласие на обработку своих персональных данных и моего ребенка.

         _______________________                                                  ______________________

          подпись родителя  (отец)                                                     
            подпись родителя (мать)

«_____» ______________20___ г.                                  _______________________

                                                                                           подпись родителя,подавшего заявление
