	Зачислить 
в_________  класс
Директор  школы
           Т.А. Коростелева
«____» ________20____г
	Директору 
муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения – 
 средней общеобразовательной школы № 3
им. А.С. Пушкина  г. Орла
Т.А. Коростелевой 
Родителя (законного представителя):
Фамилия____________________________
Имя_______________________________
Отчество____________________________
Место регистрации:
Город:______________________________
Улица______________________________
Дом________корп._______ кв.__________
Телефон____________________________


заявление.
Прошу зачислить моего ребенка _________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
дата рождения _______________________________________________________________________________
Проживающего по адресу _____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
в____ класс  20____/20____ уч.г. муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения –  средней общеобразовательной школы № 3  им. А.С. Пушкина  г. Орла
	Право внеочередного, первоочередного или преимущественного приема
	
	


  Сведения о родителях (законных представителях):
	Мать:________________________________________________________________________________,
          (Фамилия, имя, отчество)
Место регистрации _______________________________________________________________,  
контактный телефон_______________________________________________________________,
адрес электронной почты___________________________________________________________,
Отец:____________________________________________________________________________,
          (Фамилия, имя, отчество)
Место регистрации___________________________________________________________________,
контактный телефон______________________________________________________________.
адрес электронной почты___________________________________________________________.
	
На основании   статьи 14   Федерального закона от   29.12.2012 № 273-ФЗ«Об образовании в 

	Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка
	

	_
	(Ф.И.О.)

	обучение на
	
	языке, изучение родного языка 
	
	) ,литературного

	Чт   чтения  на родном  языке и    родной литературы (
	
	).



 С  лицензией на осуществление общеобразовательной деятельности, свидетельством  о государственной аккредитации, Уставом, образовательными программами и документами, регламентирующими организацию  и осуществление образовательной  деятельности, правами и обязанностями обучающихся, правилами приема граждан в школу и другими локальными актами школы, ознакомлен(а).    
	Дата
	
	Подпись
	
	(                                          )


    Согласен(на) на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации обучения и воспитания _____________________________________________________________
                                                                   (Ф.И.О.)
 при оказании       муниципальной услуги.  
	Дата
	
	Подпись
	
	(                                          )
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