Директору 

МБОУ Качалинской СОШ №2

Азизовой А.К.

от ___________________________
_____________________________

                                                 ( Ф.И.О. родителей)
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего сына (дочь) _________________________________________ 
___________________________________________в _____класс.
СВЕДЕНИЯ О РЕБЁНКЕ:

1. Дата рождения ______________________________________________________
2. Домашний адрес _____________________________________________________
3. Свидетельство  о рождении (паспорт) серия ___________№_________________
4. Не возражаю (возражаю) против  использования  персональных данных моего ребенка (нужное подчеркнуть)
5. Из какой школы прибыл ______________________________________________
СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ:

                             МАТЬ:                                                                            ОТЕЦ:

1. Ф.И.О._________________________________          _________________________________
______________________________________            _________________________________
2. Образование __________________________             _________________________________
3. Место работы__________________________            _________________________________
4. Должность ____________________________            _________________________________
5. Домашний телефон_____________________             _________________________________
6. Служебный телефон ____________________            _________________________________
Статус семьи:    полная/неполная (нужное подчеркнуть)
С основными нормативно - правовыми документами образовательного учреждения:
- Уставом ОУ;

- лицензией на право ведения образовательной деятельности;

- свидетельством о государственной аккредитации;

- основными образовательными программами;

- правилами для учащихся;

- распорядительным актом «О закреплении территории Иловлинского муниципального района за образовательными учреждениями и т.д.
                                                        ОЗНАКОМЛЕН (А) 
«_____»______________20____г.                    Подпись __________________

