Регистрационный № заявления____
                                                                  Директору  МБОУ  «Алейниковская ООШ» Гайко Т.А. 
________________________________________________ родителя (законного представителя)      
проживающей(его) по адресу:______________________
 _______________________________________________ 
________________________________________________

телефон_________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ.
Прошу принять моего ребёнка (дочь, сына) ___________________________________________

                                                                                                                                           (Ф.И.О.ребёнка)
_________________________________________________________________________________

                                                                         (дата рождения, место рождения)

в ____ класс Вашей школы по ____________________________форме обучения.
Данные свидетельства о рождении ребенка (серия и номер свидетельства)_________________

_________________________________________________________________________________
Серия и номер паспорта ребенка (при наличии паспорта у ребенка)_________________________________________________________________________

Родной язык______________________________________________________________________
Адрес фактического проживания ребенка:_____________________________________________
Сведения о родителях.

Фамилия, имя, отчество родителей (законных представителей)
мать _________________________________________________________________________

место работы: ____________________________________________________________________
отец__________________________________________________________________________

Место работы: _____________________________________________________________________

Адрес места проживания ______________________________________________________
_________________________________________________________________________________серия и номер паспорта (иного основного документа, удостоверяющего личность) одного из родителей (законных представителей) _______________________________________________
сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе ___________________
_________________________________________________________________________________

С уставом школы, свидетельством об аккредитации, лицензией на право ведения образовательной деятельности, основными образовательными программами, режимом работы школы ознакомлен(а).
Согласна (согласен) на сбор, систематизацию, хранение и передачу следующих персональных данных: фамилия, имя, отчество, регистрация по месту проживания, серия, номер, дата и место выдачи паспорта. Также даю согласие на сбор, систематизацию, хранение и передачу персональных данных о своем несовершеннолетнем ребенке  с момента внесения в базу данных и до выпуска из школы: фамилия, имя, отчество, регистрация по месту проживания, серия, номер, дата и место выдачи свидетельства о рождении.
Не возражаю против проверки предоставленных мною данных.

Дата « 
 » 
 20___г.
Подпись 


Согласен(согласна) с заявлением ___________________________________ ______                                                                                  

                                                             (Ф.И.О. подавшего заявление)                   Подпись    расшифровка
