Директору 



 МБОУ  «Поводимовская  средняя  общеобразовательная  школа 
им. Героя Социалистического Труда Н.М. Суродеева»

Учетный   №  заявления  ______
Спиридонову Э.А.


от____________________________________



Ф.И.О.  родителя  (законного  представителя)  полностью
_____________________________________

                                                                                                                                
проживающей(го)  по  адресу  (по  паспорту):

____________________________________

____________________________________

паспорт______________________________

                                                                                                                                                                               серия                           номер

               выдан_______________________________

____________________________________

____________________________________

дата  выдачи_________________________

Дом./тел.____________________________

Раб./тел._____________________________

Моб./тел.____________________________
заявление.

     Прошу  принять  моего(ю)  сына (дочь)  __________________________________________________

                                                                                                                                                       Ф.И.О.  ребёнка  полностью

     _____________________________________________________________________________________            
     в  ______  класс  вашей  школы
     Дата  рождения  ребёнка _______________,  место  рождения  ребёнка ________________________

     _____________________________________________________________________________________

     Адрес  проживания  ребёнка (фактический) _______________________________________________

     _____________________________________________________________________________________

Сведения  о  родителях (законных  представителях)

     Мать: Ф.И.О. ________________________________________________________________________
     Дата  рождения _______________,  место  жительства  (фактическое) _________________________
     _____________________________________________________________________________________

     Место работы: ________________________________________________________________________
    Телефон (мобильный): _________________________________________________________________
     Отец: Ф.И.О. ________________________________________________________________________

     Дата  рождения _______________,  место  жительства  (фактическое) _________________________

     _____________________________________________________________________________________

     Место работы: ________________________________________________________________________

     Телефон (мобильный): _________________________________________________________________
     Законный  представитель: Ф.И.О. ______________________________________________________

     _____________________________________________________________________________________
     Дата  рождения _______________,  место  жительства  (фактическое) _________________________

     _____________________________________________________________________________________

     Место работы: ________________________________________________________________________

    Телефон (мобильный): _________________________________________________________________
          С  Уставом,  лицензией на осуществление образовательной деятельности,   свидетельством о государственной аккредитации, с образовательными программами  реализуемыми  МБОУ  «Поводимовская  СОШ им. Героя Социалистического Труда Н.М. Суродеева»  и другими  документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности,   ознакомлен(а)
          Даю  согласие  на  обработку  моих  персональных  данных  и  моего  несовершеннолетнего   

     ребёнка,  согласно  ФЗ  от  27.07.2006 г.  №152-ФЗ  "О персональных данных".
            «______» _____________20____года                              Подпись _____________________
МБОУ  «Поводимовская  СОШ им. Героя Социалистического Труда Н.М. Суродеева»

Справка о регистрации заявления о приеме в школу

______ класс

Дата _____________ 






№ ______________

ФИО заявителя _________________________________________________________________

1. Заявление

2. Копия  свидетельства  о  рождении  ребёнка

3. Документ, подтверждающий место жительства

Делопроизводитель ________________

МП

Телефоны для справок:

МБОУ  «Поводимовская  СОШ им. Героя Социалистического Труда Н.М. Суродеева»  - 2-46-39
             Зачислить в  ______    класс


    


с  «_____»  _________________ 20_____ г. 





Директор МБОУ «Поводимовская  СОШ им. Героя Социалистического Труда Н.М. Суродеева»





         ________________ /Спиридонов Э.А./








