Директору ГБОУ «Школа № 51 городского округа Донецк»

Н. Д. Грибовой 

______________________________________________________________________________
Ф.И.О. заявителя (родителя (законного представителя)

зарегистрированного по адресу: ______________________________________________________________________________проживающего по адресу: __________________

_______________________________________конт. тел. _________________________________

Заявление

родителей (законных представителей) о приеме в ГБОУ «Школа № 51 городского округа Донецк»

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь)_______________________________________ ____________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество, дата рождения)

___________________________________________________________________________  

(место проживания)

в 10 класс Вашей школы, с русским языком обучения.

С Уставом образовательного учреждения, основными образовательными программами, реализуемыми образовательным учреждением и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса ознакомлен(а).

Даю согласие на обработку образовательным учреждением своих и моего ребенка персональных данных (сбор, систематизация, накопление, хранение, обновление, изменение, использование, уничтожение) в целях организации обучения ребенка.

Предоставлены следующие документы:

 -2 цветных. фото 3*4                                                   - -копия паспорта;
- медицинская карта;                                                    - копия СНИЛСа

- справка с места жительства;                                     -копия ОМС;






_______________________

         Дата






       Подпись
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