[bookmark: _GoBack]                                                                                              Директору муниципального казенного
                                                                                              общеобразовательного учреждения
                                                                                              «Арчединская средняя школа
                                                                                              городского округа город Михайловка
                                                                                              Волгоградской области»
                                                                                              Гугняевой Елене Владимировне
                                                                                            от _____________________________________ 
                                                                                            _______________________________________
                                                                  ЗАЯВЛЕНИЕ.
    Прошу зачислить в 1 класс МКОУ «Арчединская СШ» моего (мою) _____________ ___________  
_____________________________________________________________________________________
Дата и место рождения ребенка: ___________________________________________________ ______
Свидетельство о рождении ребенка: серия_________ №______________________________________
выдано_______________________________________________________________________________
«___»_______________________ 20______ года
Адрес регистрации ребенка:______________________________________________________________
Адрес проживания ребенка:______________________________________________________________      
 С уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, основными образовательными программами, реализуемыми учреждением, с правилами внутреннего распорядка для обучающихся ознакомлен(а) и обязуюсь выполнять.
Даю согласие МКОУ «Арчединская СШ» на обработку персональных данных и персональных данных моего ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.
Изучение родного языка не требуется.
Изучение второго иностранного языка не требуется. 
Языком образования выбираю русский язык.
Сведения о родителях:
ОТЕЦ                                                                                        МАТЬ
Ф.И.О. отца______________________________                 Ф.И.О. матери__________________________________
________________________________________                  ______________________________________________
Адрес:___________________________________                Адрес:_________________________________________
________________________________________                  ______________________________________________
№ телефона______________________________                 № телефона____________________________________
Паспорт: серия_________ № ________________               Паспорт: серия___________ №____________________
Выдан «____»______________  ___________ г.                 Выдан  «_____» ________________  _____________г.
Кем:_____________________________________                Кем:_________________________________________
_________________________________________                 ____________________________________________
_________________________________________                 _____________________________________________
	

	«____»____________ 20____ г.                                

	



______________ /__________________/ 

Регистрационный № заявления:____________
Дата:___________________________________
Подпись ответственного лица:_____________/_____________/
                                                                    














