Директору МБОУ СОШ с. Панино
Крючковой Е.В.
родителя (законного представителя)

________________________________

проживающего по адресу:

________________________________

телефон ____________________

заявление.

Прошу принять моего ребенка (Ф.И.О. полностью) ___________________________

_______________________________________ (дата  рождения) ________________ (место рождения) _______________________________________________ в        класс.

Сведения о родителях.

Мать (ФИО)________________________________________________________

Место жительства___________________________________________________

Телефон  ______________________________________________________

Отец (ФИО) _______________________________________________________

Место жительства___________________________________________________

Телефон  ______________________________________________________

С уставом муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения средней общеобразовательной школы с. Панино, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами, и др. документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся, ознакомлены.
                                                                                               Мать ______________

Отец ______________

Даем согласие на обработку персональных данных родителей и ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.  

                                            Мать ______________

Отец ______________
«____» ____________ 20___г.

