
Директору МБОУ «Школа-интернат  

среднего общего образования 

поселка Провидения» 

                                                                                                             Т.А.Кухниновой 

родителей (законных  представителей) 

 

_____________________________________ 

                                                                                       

   _____________________________________ 
                                                                                                               (Ф.И.О.) 

   Адрес места жительства_______________ 

                                                                                 ул. ______________________дом____кв.___  

 Контактный телефон__________________                   

                             

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу   принять моего ребёнка 

 

_____________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество полностью) 

 

на обучение в ________ класс, форма обучения _____________________________________ 
                                                                                                                                      (очная/очно-заочная/заочная) 

 

Дата рождения ребенка _______________________ 

Место рождения ребенка ______________________________________________________  

_____________________________________________________________________________ 

   

 
 

________________                                                                               _____________________ 
        (дата)                                                                                                                                                    (подпись) 

                              

 

 

 

 

 

С уставом, 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 (а) 

                                                                                                                                                   

                                                                                                 ___________________ (подпись) 

 

Согласны на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и  

персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской  

Федерации 

 

                                                                                                   ___________________ (подпись) 

 

 

 

 

 

 
 


