Регистрационный номер ___________          Директору Муниципального бюджетного

общеобразовательного учреждения средней общеобразовательной школы № 34

Панковой Вере Петровне

от________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество полностью)

адрес регистрации_____________________

____________________________________________________________________________
телефон______________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ.

Прошу принять  моего ребенка ____________________________ _________________________________, «____» ________________года рождения, место рождения ____________________________________

адрес места жительства ребенка ________________________________

в_______ класс, изучал ___ английский (немецкий) язык, 

Прибыли  из____________________________________________ 

Сведения о родителях:

Мать-____________________________________________________

_________________________________________________________

                         (ф и о, телефон)

Отец-_____________________________________________________

_________________________________________________________

                     (ф и о, телефон)

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации учреждения, реализуемыми образовательными программами, Положением о внешнем виде обучающихся и другими нормативно-организационными документами, регламентирующими образовательную деятельность МБОУ СОШ № 34, правами и обязанностями учащихся ознакомлен(а).

Даю согласие на обработку моих персональных данных и данных моего ребенка, содержащихся в настоящем заявлении, анкетных данных родителей и иных представленных мною документах в соответствии  с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 г. № 152 ФЗ «О персональных данных».  

Дата «_____»_________20___г. Подпись___________/___________________/

К заявлению прилагаются следующие документы:
_____________________________________________________________

Регистрационный номер ___________          Директору Муниципального бюджетного

общеобразовательного учреждения средней общеобразовательной школы № 34

Панковой Вере Петровне

от________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество полностью)

адрес регистрации_____________________

____________________________________________________________________________
телефон______________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ.

Прошу принять  моего ребенка ____________________________ _________________________________, «____» ________________года рождения, место рождения ____________________________________
адрес места жительства ребенка________________________________

в_______ класс, изучал ___ английский (немецкий) язык, 

Прибыли  из____________________________________________ 

Сведения о родителях:

Мать-____________________________________________________

_________________________________________________________

                         (ф и о, работы, телефон)

Отец-_____________________________________________________

_________________________________________________________

                     (ф и о, телефон)

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации учреждения, реализуемыми образовательными программами, Положением о внешнем виде обучающихся и другими нормативно-организационными документами, регламентирующими образовательную деятельность МБОУ СОШ № 34, правами и обязанностями учащихся ознакомлен(а).

Даю согласие на обработку моих персональных данных и данных моего ребенка, содержащихся в настоящем заявлении, анкетных данных родителей и иных представленных мною документах в соответствии  с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 г. № 152 ФЗ «О персональных данных».  

Дата «_____»_________20___г. Подпись___________/___________________/

К заявлению прилагаются следующие документы:
_____________________________________________________________
