Заявление  родителей (законных представителей) о приеме

в учреждение
     



             Директору  МБОУ «Вязово-Дубравская ООШ»
____________________________
                           (наименование учреждения)
_____________________________






                                           (Фамилия И.О. директора)
                                                                       Родителя  (законного представителя)
                                                                           ____________________________     
                                                                                                                         (Фамилия Имя Отчество)                                                            
                                                          проживающего по адресу:                    

 Телефон дом.:                                                              

 Телефон моб.:                                     
З А Я В Л Е Н И Е

   Прошу принять моего ребенка (сына, дочь)______________________________
                                                                                             (фамилия, имя, отчество ребенка)
__________________________________________________________________
                                                           (дата рождения)
в_________класс                                                                                       .

                                              (наименование ОУ)
Мать Ф.И.О.   ______________________________________________

Место работы, тел.______________________________________________

Должность______________________________________________

Паспорт_____________       выдан             ___________________________

                   (серия и номер)                                          ( кем и когда)             

Отец Ф.И.О.   _______________________________________________

Место работы, тел.______________________________________________

Должность______________________________________________

Паспорт_____________       выдан             ___________________________

                (серия и номер)                                          ( кем и когда)
  С уставом образовательного учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации образовательного учреждения, основными образовательными программами, реализуемыми учреждением ознакомлен(а).  ___________________________________________ 
      Согласен (а) на обработку персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. С Положением о школьной форме и внешнем виде обучающихся МБОУ «Вязово-Дубравская ООШ» ознакомлен(а)                                                    
       Не возражаю в принятии  участия моим ребенком  в общественно-полезном труде в школе в соответствии с возрастными особенностями и требованиями СанПиНа                               .

«____»_________________20____года                                      __________________ 

                                                                                                (подпись заявителя)                                                          
