	
	Директору МКОУ «Иммунная ООШ» 
Янмурзаевой Г.Х.
от___________________________________
проживающего по адресу: ______________
_____________________________________
_____________________________________
Место регистрации ____________________
_____________________________________
_____________________________________
Контактный телефон __________________



                                                                      

Заявление

Прошу Вас зачислить в 1 класс  моего сына (мою дочь) Ф.И.О.______________________________
____________________________________________ «______» ___________ 20_____ года рождения
                                                                                                                                              число                  месяц                         год 
в МКОУ «Иммунная ООШ»
Сведения о родителях:
мать: Ф.И.О.__________________________________________________________________________
отец: Ф.И.О.__________________________________________________________________________

Ознакомлены:  с Уставом школы, правилами внутреннего распорядка школы, образовательной программой, режимом работы школы, с лицензией на право  ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации. 
Дата: _____________                                                                           Подпись: ____________
Не возражаю против обработки своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством РФ.
Дата: _____________                                                                           Подпись: ____________
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