
	
	И.о. директора МБОУ «Климовская СШ»

Шабунину Сергею Андреевичу
__________________________________________

__________________________________________

                                   (Ф.И.О. заявителя)

паспортные данные заявителя: серия_________№_____________

выдан________________________________________________

________________________когда__________________________




Заявление о приеме на обучение в МБОУ «Климовская СШ» 
Прошу принять на очное обучение в МБОУ «Климовская СШ», моего ребёнка:

Фамилия ________________________ Имя ____________________ Отчество ___________________

Дата рождения ________________________ Гражданство____________________________________
Место рождения ребенка_______________________________________________________________
Адрес регистрации ____________________________________________________________________

Фактический адрес проживания _________________________________________________________

Телефон ______________, сот. ________________, электронная почта: ________________________

Посещал дошкольное учреждение_______________________________________________________

Сведения о родителях

Отец:

Фамилия ____________________ Имя _____________________ Отчество ______________________

Место работы, должность, телефон______________________________________________________

_____________________________________________________________________________________
Мать:

Фамилия _____________________ Имя ______________________ Отчество ____________________

Место работы, должность, телефон ______________________________________________________

_____________________________________________________________________________________
К заявлению прилагаются:

1. Копия свидетельства о рождении (паспорта) ребенка
2. Копия свидетельства о регистрации по месту жительства

3. _____________________________________________________________________________

4. _____________________________________________________________________________

5. _____________________________________________________________________________

6. _____________________________________________________________________________

7. _____________________________________________________________________________
   С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, Уставом школы, образовательными программами и документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся , ознакомлен (а):

«____» ________________ 20___ г.     _________________                /__________________________/

                                                                            Подпись                                                             Фамилия И.О.
Согласен на использование и обработку своих персональных данных и ребенка в порядке, установленном законодательством РФ.

«____» ________________ 20___ г.     _________________                /__________________________/

                                                                           Подпись                                                             Фамилия И.О.

Входящий номер заявления: ___________   

Принял:  _____________                /_____________________/

                         Подпись                                            Фамилия И.О.

М.П.

Срок уведомления о зачислении «________» _______________20_______г.

Контактные телефоны учреждения: 4-12-03 
