Принять в _____ класс с «____» _____________ 20___года
Т.А. Аксенова     ______________
   Ф.И.О. директора                            (подпись директора)





	Директору МАОУ «Средняя
общеобразовательная школа № 17»
Т.А. Аксеновой





ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить в ________ класс муниципального автономного общеобразовательного учреждения
                                               
                                                                     (номер класса)
«Средняя общеобразовательная школа № 17» моего ребенка _______________________________________
___________________________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество (последнее при наличии) несовершеннолетнего ребенка или совершеннолетнего гражданина)
1. Дата рождения ребенка: «_____» ________________________20____ г.
2. Место рождения ребенка: ______________________________________________________________
3. Адрес места жительства ребенка: ________________________________________________________

Заявители муниципальной услуги:

Мать:
1. Ф.И.О. _______________________________________________________________________________
2. Контактный телефон: __________________________________________________________________
3. Адрес места жительства: _______________________________________________________________

Отец:
1. Ф.И.О. _______________________________________________________________________________
2. Контактный телефон: __________________________________________________________________
3. Адрес места жительства: _______________________________________________________________

Иной законный представитель:
1. Ф.И.О. _______________________________________________________________________________
2. Контактный телефон: __________________________________________________________________
3. Адрес места жительства: _______________________________________________________________


Ознакомлен/а с уставом общеобразовательного учреждения, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности учащихся.

_________________________________________________________                        _____________________
                                         
                                                        (Ф.И.О. заявителя)	           	                                  		                           (подпись)




[bookmark: _GoBack]Дата подачи заявления: «______» _____________________ 20____ г.

_________________________________________________________                       _____________________
                                         
                                                        (Ф.И.О. заявителя)	           	                                  		                           (подпись)





Я, ________________________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество заявителя)
даю свое согласие на обработку своих персональных данных, персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.

_________________________________________________________                ____________________
                                         
                                                        (Ф.И.О. заявителя)	           	                                  		                           (подпись)

