
Приложение № 4   

Директору Средней школы № 22 

          

_____________________________________________________________________________________

_ 

                                                                                      (ФИО.полностью, отчество при наличии) заявителя 

ребёнка 

______________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ №____ 

 

Прошу зачислить в _______ класс муниципального автономного 

общеобразовательного учреждения «Средняя общеобразовательная школа № 22 с 

углубленным изучением отдельных предметов» меня (моего ребенка) 

_____________________________________________________________________________ 
(ФИО (последнее – при наличии) совершеннолетнего обучающегося или родителей (законных 

представителей несовершеннолетнего обучающегося) 

в порядке перевода из __________________________________________________________   

1. Дата и место рождения ребёнка или 

поступающего_________________________________________________________________

___________________________________________ 

2. Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) родителей (законных 

представителей) ребенка_______________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

3.  Адрес места жительства ребенка или поступающего 

_____________________________________________________________________________

_____________________________ 

4. Адрес места жительства родителей (законных представителей) ребенкаили 

поступающего ________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

5. Контактные телефоны родителей (законных представителей) ребёнка, поступающего 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

В случае изменений персональных данных ребёнка и (или) моих персональных данных  

обязуюсь  своевременно информировать администрацию школы.  

 

Дата подачи: «____»____________________20____г. 

_______________     _______________________________ 
   (подпись заявителя) (ФИО заявителя) 

С уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со 

свидетельством о государственной аккредитации, с образовательными программами и 

другими документами, регламентирующими организацию и осуществление 

образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся. 

____________________________________________________________________________ 

  

Ознакомлен(а ) 

_____________________                                            ________________________________ 
(подпись заявителя)                              (ФИО заявителя) 

 

Даю согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных моего 

ребёнка 
_____________________________________________________________________________________________ 

( Ф.И.О.  ребёнка полностью, отчество при наличии) 

в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации 

обучения и воспитания при оказании Школой муниципальной услуги. 
 

Достоверность и полноту указанных сведений подтверждаю  

 _______________________            ____________________________________ 
(подпись заявителя)                                                                           (ФИО заявителя)

  


