	Зачислить в ______ класс  

Директор МОУ «СОШ №11»

__________________ С.А.Калдина

«_____»_____________201_г.


	Директору МОУ «СОШ №11» 
С.А.Калдиной

от родителей (законных представителей)
____________________________________________
проживающего (ей) по адресу:

____________________________________________

телефон :____________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять моего сына (дочь)

 ____________________________________________________________________________
дата рождения ________________________________________________________________
место рождения_______________________________________________________________
в _____ класс МОУ «Средняя общеобразовательная школа №11» для обучения по форме
 _____________________________________________________________________________

в связи с _____________________________________________________________________
Сообщаю о ребенке:

адрес проживания:_______________________________________________________
адрес регистрации:_______________________________________________________
домашний телефон____________________________________________________________

изучаемый иностранный язык___________________________________________________

дополнительные сведения______________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Сообщаю о родителях (законных представителях)

	
	Отец
	Мать

	ФИО


	
	

	Адрес регистрации
	
	

	Адрес проживания (фактический)
	
	

	Телефон
	
	

	Место работы


	
	


___________________(дата)

С уставом учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности,  свидетельством о государственной аккредитации учреждения, с образовательными программами и другими документами и локальными актами, регламентирующими организацию образовательного процесса ,ознакомлен(а)                       _________/________
(дата ознакомления)       подпись

Даю согласие на обработку моих персональных данных в порядке, установленном законодательством РФ.
Несу ответственность за достоверность предоставленных сведений
Дата _______________ Подпись родителей (законных представителей)  ________________

Зачислен в ________ класс

Приказ МОУ «СОШ №11»

от _______________№______

Подпись___________________
