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image1.emf
Зачислить в  ______ класс «_____»______________ 20 _ г. И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"  ___________ И.А.Хвостанцева      И.о.д иректор а   М К ОУ " Трудовская СОШ "   И.А.Хвостанцевой   От  родителя (законного представителя)   Фамилия ______________________________   Имя __________________________________   Отчество ______________________________   Домашний адрес (место фактического  проживания),   место регистрации (нужное подчеркнуть)   село ______________________________ ____   улица_______ __________________________   дом_______к вартира______      тел:______________________  Директору       ЗАЯВЛЕНИЕ       Прошу принять моего ребенка в _______ класс  в филиал  муниципального казенного  общеобразовательного учреждения «Трудовская средняя общеобразовательная школа » -   «Искровская   основная общеобр азовательная школа»     Фамилия, имя, отчество ребенка   __________________ ______________________________   Дата рождения ребенка ___________________________________________________________   Место рождения ребенка __________________________________________________ ________   Адрес места жительства   ребенка: _______________________________________________     Сведения о родителях (законных представителях) ребенка:     

Отец   (законный представитель) ребенка     ____________________________________   фамилия   ________________________ ____________     имя, отчество    (последнее  –   при наличии)  Мать   (законный представитель) ребенка     ____________________________________   фамилия   ____________________________________     имя, отчество    (последнее  –   при наличии)  

  «_____»________________ 20__ г.                                                    Подпись _____________________   С  лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о  государственной аккредитацией образовательного учреждения, Уставом об разовательного  учреждения ознакомлен.     «_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________     Даю согласие на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и  персональных данных р ебенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.     «_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________        


_________Microsoft_Word_97_2003.doc
		Зачислить в  ______ класс

«_____»______________ 20 _ г.


И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"  ___________ И.А.Хвостанцева     

		И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"

И.А.Хвостанцевой

От родителя (законного представителя)


Фамилия ______________________________


Имя __________________________________


Отчество ______________________________

Домашний адрес (место фактического проживания),


место регистрации (нужное подчеркнуть)


село __________________________________

улица_________________________________

дом_______квартира______     тел:______________________

		Директору








ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу принять моего ребенка в _______ класс в филиал муниципального казенного общеобразовательного учреждения «Трудовская средняя общеобразовательная школа»- «Искровская основная общеобразовательная школа»

Фамилия, имя, отчество ребенка ________________________________________________

Дата рождения ребенка ___________________________________________________________


Место рождения ребенка __________________________________________________________


Адрес места жительства ребенка: _______________________________________________


Сведения о родителях (законных представителях) ребенка: 


		Отец (законный представитель) ребенка

____________________________________


фамилия


____________________________________


 имя, отчество 


(последнее – при наличии)

		Мать (законный представитель) ребенка


____________________________________


фамилия


____________________________________


 имя, отчество 


(последнее – при наличии)





«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________

С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитацией образовательного учреждения, Уставом образовательного учреждения ознакомлен.

«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________


Даю согласие на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.


«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________



Заявление и прилагаемые документы приняты и зарегистрированы в Журнале приема заявлений за № _______ от «_____»________________ 20__ г.  


_______________________________       ________________     ______________________________


                    должность                                      подпись                                 расшифровка



image2.emf
Зачислить в  ______ класс «_____»______________ 20 _ г. И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"  ___________И.А. Хвостанцева      И.о.д иректор а   М К ОУ " Трудовская СОШ "   И.А.Хвостанцевой   От  родителя (законного представителя)   Фамилия ______________________________   Имя __________________________________   Отчество ______________________________   Домашний адрес (место фактического  проживания),   место регистрации (нужное подчеркнуть)   село ______________________________ ____   улица_______ __________________________   дом_______к вартира______      тел:______________________  Директору       ЗАЯВЛЕНИЕ       Прошу принять моего ребенка в _______ класс  муниципального казенного  общеобразовательного учреждения «Трудовская средняя общеобразовательная школа » .     Фамилия, имя, отчество ребенка   _____ _____________ ______________________________   Дата рождения ребенка ___________________________________________________________   Место рождения ребенка __________________________________________________________   Адрес места жительства   ребенка: ________________ _______________________________     Сведения о родителях (законных представителях) ребенка:     

Отец   (законный представитель) ребенка     ____________________________________   фамилия   ____________________________________     имя, отчество    (последнее  –   при наличии)  Мать   (законный представитель) ребенка     ____________________________________   фамилия   ____________________________________     имя, отчество    (последнее  –   при наличии)  

  «_____»________________ 20__ г.                                                    Подпись __ ___________________   С  лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о  государственной аккредитацией образовательного учреждения, Уставом образовательного  учреждения ознакомлен.     «_____»________________ 20__ г.                                                    Подпись _____________________     Даю согласие на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и  персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.     «_____»___________ _____ 20__ г.                                                  Подпись _____________________        


_________Microsoft_Word_97_20031.doc
		Зачислить в  ______ класс

«_____»______________ 20 _ г.


И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"  ___________И.А. Хвостанцева     

		И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"

И.А.Хвостанцевой

От родителя (законного представителя)


Фамилия ______________________________


Имя __________________________________


Отчество ______________________________

Домашний адрес (место фактического проживания),


место регистрации (нужное подчеркнуть)


село __________________________________

улица_________________________________

дом_______квартира______     тел:______________________

		Директору








ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу принять моего ребенка в _______ класс муниципального казенного общеобразовательного учреждения «Трудовская средняя общеобразовательная школа».


Фамилия, имя, отчество ребенка ________________________________________________

Дата рождения ребенка ___________________________________________________________


Место рождения ребенка __________________________________________________________


Адрес места жительства ребенка: _______________________________________________


Сведения о родителях (законных представителях) ребенка: 


		Отец (законный представитель) ребенка

____________________________________


фамилия


____________________________________


 имя, отчество 


(последнее – при наличии)

		Мать (законный представитель) ребенка


____________________________________


фамилия


____________________________________


 имя, отчество 


(последнее – при наличии)





«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________

С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитацией образовательного учреждения, Уставом образовательного учреждения ознакомлен.

«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________


Даю согласие на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.


«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________



Заявление и прилагаемые документы приняты и зарегистрированы в Журнале приема заявлений за № _______ от «_____»________________ 20__ г.  


_______________________________       ________________     ______________________________


                    должность                                      подпись                                 расшифровка



image3.emf
Зачислить в  ______ класс «_____»______________ 20 _ г. И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"  ___________ И.А.Хвостанцева      И.о.д иректор а   М К ОУ " Трудовская СОШ "   И.А.Хвостанцевой   От  родителя (законного представителя)   Фамилия ______________________________   Имя __________________________________   Отчество ______________________________   Домашний адрес (место фактического  проживания),   место регистрации (нужное подчеркнуть)   село ______________________________ ____   улица_______ __________________________   дом_______к вартира______      тел:______________________  Директору       ЗАЯВЛЕНИЕ       Прошу принять моего ребенка в _______ класс  в филиал  муниципального казенного  общеобразовательного учреждения «Трудовская средняя общеобразовательная школа » -   «Озернинская основная общеоб разовательная школа»     Фамилия, имя, отчество ребенка   __________________ ______________________________   Дата рождения ребенка ___________________________________________________________   Место рождения ребенка _________________________________________________ _________   Адрес места жительства   ребенка: _______________________________________________     Сведения о родителях (законных представителях) ребенка:     

Отец   (законный представитель) ребенка     ____________________________________   фамилия   _______________________ _____________     имя, отчество    (последнее  –   при наличии)  Мать   (законный представитель) ребенка     ____________________________________   фамилия   ____________________________________     имя, отчество    (последнее  –   при наличии)  

  «_____»________________ 20__ г.                                                    Подпись _____________________   С  лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о  государственной аккредитацией образовательного учреждения, Уставом об разовательного  учреждения ознакомлен.     «_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________     Даю согласие на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и  персональных данных р ебенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.     «_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________        


_________Microsoft_Word_97_20032.doc
		Зачислить в  ______ класс

«_____»______________ 20 _ г.


И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"  ___________ И.А.Хвостанцева     

		И.о.директора МКОУ "Трудовская СОШ"

И.А.Хвостанцевой

От родителя (законного представителя)


Фамилия ______________________________


Имя __________________________________


Отчество ______________________________

Домашний адрес (место фактического проживания),


место регистрации (нужное подчеркнуть)


село __________________________________

улица_________________________________

дом_______квартира______     тел:______________________

		Директору








ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу принять моего ребенка в _______ класс в филиал муниципального казенного общеобразовательного учреждения «Трудовская средняя общеобразовательная школа»- «Озернинская основная общеобразовательная школа»

Фамилия, имя, отчество ребенка ________________________________________________

Дата рождения ребенка ___________________________________________________________


Место рождения ребенка __________________________________________________________


Адрес места жительства ребенка: _______________________________________________


Сведения о родителях (законных представителях) ребенка: 


		Отец (законный представитель) ребенка

____________________________________


фамилия


____________________________________


 имя, отчество 


(последнее – при наличии)

		Мать (законный представитель) ребенка


____________________________________


фамилия


____________________________________


 имя, отчество 


(последнее – при наличии)





«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________

С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитацией образовательного учреждения, Уставом образовательного учреждения ознакомлен.

«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________


Даю согласие на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.


«_____»________________ 20__ г.                                                  Подпись _____________________



Заявление и прилагаемые документы приняты и зарегистрированы в Журнале приема заявлений за № _______ от «_____»________________ 20__ г.  


_______________________________       ________________     ______________________________


                    должность                                      подпись                                 расшифровка



