Директору МБОУ  ОСОШ №1

                                                                                                                                       Корчагиной Л.С.
                 от      ……….………………………………………
                                                                                                   Адрес……….……………………………………..
заявление.

Прошу зачислить моего (ю) сына (дочь)  …………………………………... ……………………………….
                                                                                                         ФИО ребенка
……………………………………………………года рождения в «Школу дошколят» 
с  09.02.19 г. по 27.04.19 г.
Дополнительные данные о семье ребенка

· Посещает  МБ ДОУ «………………………» или находился дома  (подчеркнуть)
· Мать…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
(ФИО, место работы, рабочий и дом. телефоны)

· Отец ………………………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………………
(ФИО, место работы, рабочий и дом. телефоны)

С Уставом школы, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной  аккредитации, образовательной программой и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса ознакомлен (а).

Подтверждаю согласие на обработку предоставленных персональных  данных моего ребенка 
и разрешаю сбор, систематизацию, накопление, хранение, использование, обновление, изменение, передачу, блокирование, уничтожение указанных сведений с помощью средств автоматизации или без использования таковых, а также размещение на стенде учреждения приказа о комплектовании групп, включающих фамилию, имя, отчество ребенка, в целях рассмотрения заявления 
о зачислении субботнюю «Школу дошколят». Настоящее согласие действует бессрочно.

Дата …………………………….                  Подпись родителей………………………………………






