Директору МОУ СШ №30

Н.В. Фроловой 

родит. ___________________

заявление

Прошу Вас принять моего сына/мою дочь_______________________________________________
в       _______     класс Вашей школы на обучение по обновленным ФГОС, ФОП.

Прибыла из ______________________________, изучал/а _________________________язык.
Дата и город рождения ___________________________________________________________________________________ 

Сведения о родителях:

	Мать: 
ФИО __________________________________________________________________________________________________________________________
СНИЛС_________________________

место работы (кем, где) ________________________________________

________________________________________

телефон (сот) ___________________________

образование_____________________________
	Отец: 

ФИО __________________________________________________________________________________________________________________
СНИЛС___________________________

место работы (кем, где) ______________________________________

______________________________________

телефон (сот) __________________________
образование _____________________________


Адрес места жительства ребёнка: 

По регистрации: 
город: _______________улица________________дом______кв.____

м/р(кв-л) ____-дом_____-кв._____
Фактический:

город: _______________улица________________дом______кв.____

м/р(кв-л) ____-дом_____-кв._____

Гражданство ребёнка: _______________________________________________________________
Родной язык: ________________________________Обучение на_____________________ языке
В группе продлённого дня – не нуждаюсь/ нуждаюсь   

С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, уставом школы ознакомлены.

Согласен на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации: 

Дата _____________________                             Подпись _________________________
