Директору МБОУ Писцовской СОШ №4
Е.В.Лабутиной
от Фамилия_________________________
Имя________________________________
Отчество____________________________

Паспорт: серия ________№ ____________
код подразделения: ___________________
Выдан: _____________________________
____________________________________ «___»____________ ______г.
Зарегистрированного по адресу: _______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
Телефон_______________________________
Заявление о зачислении ребенка в общеобразовательное учреждение

Я, __________________________________________________________________________________,

(ФИО заявителя)

прошу принять моего(ю) сына (дочь):___________________________________________________
_______________________________________________________________
(ФИО ребенка)

родившегося: «___» ______________200__г. ____________________________________________, 
                                                                                                              (место рождения)

Серия и номер свидетельства о рождении_______________________________________________
зарегистрированного по адресу:
 ___________________________________________________________________________________,

____________________________________________________________________________________
в 1-й класс Муниципального бюджетного  образовательного учреждения Писцовской средней общеобразовательной школы №4

ФИО отца:___________________________________________________________________________

Телефон, e-mail _______________________________________________________________________
ФИО матери:_________________________________________________________________________

Телефон, e-mail _______________________________________________________________________

Какое дошкольное учреждение посещал ребенок __________________________________________

В соответствии с Федеральным законом от 29.12.2012 № 273- ФЗ «Об образовании в РФ»  ОЗНАКОМЛЕНЫ:

с Уставом школы, лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, Основной образовательной программой школы, другими нормативными локальными актами школы.
Согласно Федеральному Закону от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку персональных данных моего ребенка любым не запрещающим законом способом в соответствии с Уставом школы. При необходимости получения моих персональных данных из других государственных органов, органов местного самоуправления, подведомственных им организаций я даю согласие на получение  (и обработку) таких данных из указанных организаций.

О принятом решении, связанном с зачислением ребенка в образовательное учреждение, прошу уведомлять меня

 по телефону _______________________________________________________________,

 сообщением на электронную почту ___________________________________________,

 через Порталы

 через Почту

Перечень копий прилагаемых документов: документ, удостоверяющий личность (паспорт), свидетельство о рождении ребенка, свидетельство о регистрации ребенка по месту жительства, СНИЛС родителя, СНИЛС ребенка, медицинский полис ребенка
"___"______________ 20___ г.



____________________________
(подпись Заявителя)
