	№ ____ «___»______20__
О зачислении

	Директору МБОУ  «СОШ  №22» 

Сивакову В.Г.
Фамилия_______________________

Имя___________________________

Отчество_______________________

Домашний адрес 

(место фактического проживания)_______________________________________________________
место регистрации __________________________________________________________________

Телефон _______________________


заявление.

Прошу зачислить моего (ю) сына/дочь____________________________

                    (ФИО  (полностью) 
_____________________________________________________________
на обучение по дополнительной общеобразовательной программе:

_____________________________________________________________

_____________________________________________________________

_____________________________________________________________
Я,__________________________________________________________, с уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с   образовательными программами  и другими документами, регламентирующими  организацию и  осуществление  образовательной деятельности, правами и обязанностями учащегося ознакомлен (а), а также своей подписью заверяю согласие на обработку моих персональных данных и моего ребенка, необходимых для образовательных отношений, в соответствии с действующим законодательством.
_____________________________               _____________________

(ФИО)                                                                              Подпись
     «____»_________________20__
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