Заявление

о приеме в общеобразовательное учреждение
директору муниципального  бюджетного общеобразовательного учреждения

«Средняя общеобразовательная школа № 2 п. Николаевка»______

Макаровой Светлане Иосифовне
От

	Фамилия ________________________________
Имя ____________________________________
Отчество ________________________________
Дата рождения ___________________________
	Гражданство ____________________________
Документ, удостоверяющий личность___________
Серия __________ № _____________________

Кем выдан ___________________________________
_____________________________________________

Когда выдан__________________________________


Адрес регистрации по месту жительства____________________________________________________________

Адрес фактического проживания_______ ___________________________________________________________
Контактный телефон, адрес электронной почты______________________________________________________

Прошу принять моего сына (мою дочь)________________________________________________________ФИО,  

«_____»____________  ________ года рождения в  ______________ класс на ___ОЧНУЮ_ форму 

Обучения  по __ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ__ программе. 
Прошу организовать обучение на _________________________языке.
Прошу организовать изучение родного (_______________) языка как предмета.
Сообщаю сведения о втором родителе (законном представителе) ребенка:
ФИО отца/матери_______________________________________________________________________
Адрес регистрации по месту жительства____________________________________________________

Адрес фактического проживания_______ ___________________________________________________
Контактный телефон, адрес электронной почты______________________________________________

    « ____ » _____________ 20 ___ г.                                                                           ___________________________
                                                                                                                                                           (подпись родителя)

С  Уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен:                                                                                                 
________________________
         (подпись родителя)

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку в МБОУ СОШ №2 п.Николаевка персональных данных моего/ей сына/дочери, подопечного а именно:
- сведения, содержащиеся в свидетельстве о рождении, паспорте или ином документе, удостоверяющем личность;
- информация, содержащаяся в личном деле обучающегося;

- информация об успеваемости;

- информация о состоянии здоровья;
- адрес проживания подопечного;
- прочие сведения, необходимые для определения отношений обучения и воспитания.
Я даю согласие на использование персональных данных своего подопечного в целях: обеспечения учебного и воспитательного процесса подопечного,  итоговой аттестации, участия в конкурсах, олимпиадах и иных мероприятиях по оценке достижений обучающегося.
согласие вступает в силу со дня подписания и действует в течение неопределенного срока. Согласие может быть отозвано мною в любое время на основании моего письменного заявления.
    « ____ » _____________ 20 ___ г.                                                                           ___________________________
                                                                                                                                                           (подпись родителя)
