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	Директору 	МБОУ г.Иркутска СОШ №6 

   Рябчевской М.А.	
от_________________________________
 (ФИО родителя, законного представителя)




	
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить 								______________
(ФИО, число, месяц, год рождения ребенка)
________________________________________________________________________________
                    (документ, номер документа, удостоверяющего личность, сведения о дате выдачи и выдавшем органе)
________________________________________________________________________________
(номер СНИЛС)
полных лет        __школа_______кл.	     __смена	________________________________
в   МБОУ г. Иркутска СОШ № 6, по программе_________________________________________ 
_______________________________в объединение_____________________________________
Руководитель объединения_________________________________________________________
(ФИО педагога)

Родители, законные представители:
мама 										_________________
(ФИО, серия, номер паспорта, кем, когда выдан) 
________________________________________________________________________________
(адрес регистрации, место работы, телефон, электронная почта)
_____________________________________________________________________________________________________
папа 								_____________________________
(ФИО, серия, номер паспорта, кем, когда выдан) 
________________________________________________________________________________
(адрес регистрации, место работы, телефон, электронная почта)
_______________________________________________________________________________________________________________
опекун										________________
(ФИО, серия, номер паспорта, кем, когда выдан) 
________________________________________________________________________________
(адрес регистрации, место работы, телефон, электронная почта)
_____________________________________________________________________________________________________
- количество детей в семье:_________________________________________________________
- испытывает трудности, в чём:						_________________
- состоит на учете в ПДН,  на внутришкольном учете				_________________
(нужное подчеркнуть)

Состояние здоровья: здоров, ограниченные возможности, ребенок-инвалид
 (нужное подчеркнуть)
Домашний адрес, телефон:								_________


Согласно Федеральному закону от 27.07.2006 г. №152-ФЗ «О персональных данных», согласен на использование моих персональных данных и персональных данных моего ребенка (фамилия, имя, отчество, домашний адрес, данные паспорта или свидетельства о рождении, номер школы, д/c, и др. данных, в целях необходимых для образовательной деятельности).

«	» 			 20     г. 					
					                                        (личная подпись)
С Уставом образовательного учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, образовательной программой, правами и обязанностями обучающегося и другими документами, регламентирующими деятельность образовательного учреждения ознакомлен(а).
«	» 			 20     г. 					
						                        (личная подпись)



