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Заявление______________	Регистрационный номер_____	
Прошу принять  моего ребенка в	класс Муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения средней общеобразовательной школы № 1    имени Чернявского Якова Михайловича   станицы Крыловской  муниципального образования Крыловский район и организовать обучение на русском языке.
1. Сведения о ребенке
1.1. Фамилия:	
1.2. Имя:	
1.3. Отчество (при наличии):	
1.4. Дата рождения:	
1.5. Место рождения:	
1.6. Адрес проживания/регистрации:_________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
2. Сведения о родителях (законных представителях) Мать:
2.1. Фамилия:__________________________________________________________________________
2.2. Имя:______________________________________________________________________________
2.3. Отчество:_________________________________________________________________________
2.4. Адрес проживания/регистрации:______________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
Отец:
2.5. Фамилия	:__________________________________________________________________________
2.6. Имя	:______________________________________________________________________________
2.7.Отчество:___________________________________________________________________________
2.8. Адрес проживания/регистрации:________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
3. Контактные данные
3.1. Телефон: мать: 	
3.2. Телефон: отец:	

	
Дата _______________________                                                      Подпись _____________________________


[bookmark: _GoBack]С Уставом, лицензией на образовательную деятельность, со свидетельством о государственной
Аккредитации, с образовательными программами и документами, регламентирующими осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся

 ознакомлена____________________________________;
ознакомлен:	.
На обработку персональных данных своих и своего ребенка:
согласна:	
согласен:	
