	                                                     

	Директору МБОУ СОШ № 35
Невайкиной  Елене  Николаевичу
от____________________________________
(ФИО родителя полностью)
________________________________________________





ЗАЯВЛЕНИЕ

[bookmark: _GoBack]Прошу принять  моего ребенка в _____  класс и сообщаю следующие сведения:
1. Сведения о ребенке
1.1.Фамилия: _________________________
1.2.Имя: _____________________________
1.3.Отчество (при наличии): ________________________________
1.4.Дата рождения: ______________________
1.5.Место рождения: ___________________________________
1.6.Сведения об основном документе, удостоверяющем личность (свидетельство о рождении):         
Серия: _________                    Номер: _____________
1.7.Адрес проживания/регистрации: _____________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________

	2.Сведения о родителях (законных представителях)

	Мать:
2.1Фамилия: _____________________________
2.2.Имя: _________________________________
2.3.Отчество: _____________________________
2.4.Адрес проживания/регистрации: ________________________________________
________________________________________

	   Отец:
2.5.Фамилия: ______________________________
2.6.Имя: __________________________________
2.7.Отчество: ______________________________
2.8. Адрес проживания/регистрации: __________________________________________
__________________________________________

	3.Контактные данные

	3.1.Телефон: мать:  ___________________________________

	3.4.Телефон: отец: ___________________________________




С лицензией, свидетельством государственной аккредитации, Уставом школы, образовательной программой, учебным планом, распорядительным актом органами местного самоуправления муниципального района «О территориях, закрепленных за образовательными учреждениями муниципального образования Каневской район» и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса в школе, правами и участниками образовательного процесса МБОУ СОШ № 35  ознакомлен(а).   _____________
         Согласен(сна) на обработку моих персональных данных  и персональных данных ребенка в порядке, установленном  законодательством Российской Федерации. _________________

Ответственность за жизнь и здоровье ребенка по пути  следования в школу и обратно возлагаю на себя.


Дата ____________________			Подпись_______________________________


