
	Директору
	МОУ ООш с. Ильинка

	
	

	Юндуновой В. Г.

	

	от
	

	
	(Ф. И. О. родителя/законного представителя)

	
	,

	паспорт
	
	, выдан

	
	(серия, номер)
	

	

	(дата выдачи и орган, выдавший документ)

	проживающего(ей)/пребывающего(-ей) по адресу: ___________
	

	

	
	,

	контактный телефон и адрес электронной почты: _____________
	


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять _____________________________________________________________________

                                                            (Ф. И. О. ребенка)

«____» ____________ 20____ года рождения, место рождения: ___________________________________, проживающего (-ей) по адресу: ______________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________,

(адрес места жительства/пребывания ребенка)

в __________ класс МОУ ООШ с. Ильинка.

На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка обучение на ___________________ языке.

К заявлению прилагаю следующие документы:

− копия свидетельства о рождении ребенка;

− ________________________________________________________________________________;
− ________________________________________________________________________________;
− ________________________________________________________________________________;

− ________________________________________________________________________________;

	«____» ___________ 20____ года
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(Ф. И. О.)


С уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации общеобразовательный программ, образовательной программой, локальными актами МОУ ООШ с. Ильинка ознакомлен(а).

	«____» ___________ 20    года
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(Ф. И. О.)


Согласен(-а) на обработку персональных данных в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации обучения и воспитания моего сына (моей дочери): ___________________________________________________________________________________________________

(Ф. И. О. ребенка)

при оказании  образовательной услуги.

	«____» ___________ 20    года
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(Ф. И. О.)



