                                                                                     Директору МКОУ  «Каменская основная                              

                                                                                     общеобразовательная школа»

                                                                                     Шумихинского района Шмидт Т.М.
                                                                                    от ________________________________                                                            
                                                                                          ________________________________


заявление.

1. Прошу принять моего сына (дочь)

__________________________________________________________________________


(Ф.И.О. ребёнка)
      _________________________ года рождения ____________________________________

                                                                                                     (место рождения)

 в ____________ класс вашей школы на основании представленных документов: 

1. Копия свидетельства о рождении_ребёнка_______________________________________
2. Копия свидетельства о регистрации ребёнка по месту жительства___________________  
3.____________________________________________________________________________

Прибыл (а) из _________________________________________________________________

2. В настоящее время ребёнок имеет (не имеет)

-   гражданство______________________________________________________________

-   прописку  _____ __________________________________________________________

-   проживает по адресу______________________________________________________

- № домашнего телефона (домашний, сотовый)_________________________________

3. В случае изменения данных  п. 2 обязуюсь сообщить в 3-хдневный срок новые данные.

4. Ответственность за жизнь ребёнка и безопасность по пути в школу и обратно беру на себя.

                                                   СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (законных представителях):

Мать______________________________________________________________________

                                                                     ( Ф.И.О. полностью)
Место работы______________________________________________________________

Должность_________________________________________________________________

Отец______________________________________________________________________

                                                                       ( Ф.И.О. полностью)
Место работы______________________________________________________________

Должность_________________________________________________________________

Родители (законные представители) ознакомлены:

 - с  Уставом Учреждения;

 - с лицензией на осуществление образовательной деятельности;

 - со свидетельством о государственной аккредитации Учреждения;

 - с приказом Отдела образования Администрации Шумихинского района о        закреплённой за Учреждением территории;
- основными образовательными программами, реализуемыми Учреждением

Я (мы) ___________________________________________________________________,
__________________________________________________________________________ 

даю (даём) согласие на обработку моих (наших) персональных данных и персональных данных  моего (нашего) ребёнка ___________________________________________________________________.


                                                                   « ___» _____________ 201___ года
Подписи_________________________
_________________________
