
Приложение 2 к приказу от______________ № ______
	                                                                                   Директору ОШ I-II ст. № 26 г. Тореза
								Дубик Г.В.
								_______________________________
								_______________________________
								 (ФИО родителя (законного представителя)
								проживающего (ей) по адресу
								_______________________________
								_______________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

	Прошу Вас принять моего сына (мою дочь)____________________________________
									(ФИО ребенка)
___________________________________________________ в ___ класс Вашей школы.
				(дата и место рождения ребенка)
Сведения о родителях:
Мать: Ф.И.О.

			место работы, должность, контактный телефон
Отец: Ф.И.О.

			место работы, должность, контактный телефон
Адрес места жительства ребенка:____________________________________________________
К заявлению прилагаются следующие документы:
· Копия свидетельства о рождении ребенка.
· Документ о регистрации ребенка по месту жительства
· Медицинская карта ребенка, справка формы 086 1/0
· Заключение психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии)
· Справка о необходимости предоставления индивидуального обучения (при наличии)
· Справка о наличии льгот (при наличии)
Ознакомлен(а) со следующими документами:
1. Устав.
2. Лицензия на право ведения образовательной деятельности.
3. Свидетельство о государственной аккредитации.
4. Свидетельство о регистрации.

________________________						______________________
               (подпись)							                      (дата подачи заявления)

Согласен (согласна) на обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном действующим законодательством Донецкой Народной Республики.
________________________						______________________
              (подпись)									         (дата подачи заявления)


