
                                                     

 

 
                  

Заявление 

                                                             

Прошу принять  моего ребенка: 

 
ФИО  полностью 

Дата рождения:  

Место рождения  

Адрес места жительства ребенка:  

 

 
    

в  класс МКОУ «Лебяжьевская СОШ» 

Сведения о родителях (законных представителях): 

ФИО Матери 

 Место жительства: 

 Телефон: 

ФИО Отца 

 Место жительства: 

 Телефон: 

«___»  20__ года  

 подпись  

Ознакомлен(а) со всеми документами, регламентирующими деятельность образовательного 

учреждения, в т.ч. с Уставом образовательного учреждения, Лицензией на право ведения 

образовательной деятельности, Свидетельством о государственной аккредитации 

образовательного учреждения, образовательными программами и другими документами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и 

обязанностями обучающихся. 

                                                                                      _________________________________________ 
                                                                                                                                                   Подпись 
В соответствии с Федеральным  законом от 27.07.2006 N 152-ФЗ "О персональных данных" даю 

согласие на обработку моих персональных данных и данных моего ребенка в порядке, 

установленном  законодательством Российской Федерации. 

                                                                                     __________________________________________ 
                                                                                                                                      Подпись 

 

Регистрационный №_____ 

Зачислить в _______ класс 

Приказ о зачислении от 

«__»_________20___г. №___ 

 

Директор _______Н.В.Гончарова 

 

 

 

Директору  Муниципального казенного 

общеобразовательного учреждения «Лебяжьевская средняя 

общеобразовательная школа» 

Гончаровой Наталье Вячеславовне 

от родителя (законного представителя) 
Фамилия____________________________________________________ 

Имя________________________________________________________ 

Отчество____________________________________________________ 
 


