Директору 
МАОУ «Средняя общеобразовательная 
школа № 29» ГО Ревда
Сазанову Анатолию Михайловичу

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить в ______ класс МАОУ «Средняя общеобразовательная школа № 29» моего ребенка _________________________________________________________________ 
(Ф.И.О. ребенка)
1. Дата рождения ребенка: «___» ________________________ 20____ г.
2. Место рождения ребенка: _____________________________________________________
3. Свидетельство о рождении ребенка (паспорт – по достижении 14-летнего возраста): серия_____________№________________________выдано___________________________________________________________________________________«___» ___________ 20__ г.
4. Адрес регистрации ребенка:___________________________________________________
5. Адрес проживания ребенка: ___________________________________________________
6. Из какого дошкольного образовательного учреждения прибыл ребенок :______________
_____________________________________________________________________________
7. Родители (законные представители) ребенка:
7.1. Мать ___________________________________________________________________
Дата рождения ______________________ Контактный телефон_____________________
Адрес регистрации __________________________________________________________
7.2. Отец ___________________________________________________________________
Дата рождения ______________________ Контактный телефон_____________________
Адрес регистрации__________________________________________________________

Заявитель – родитель (законный представитель) ребенка:
1. Ф.И.О. _________________________________________________________________
2. Вид документа, подтверждающего личность_________________________________ 
серия ____________ №________________ кем и когда выдан_________________________ 
_____________________________________________________________________________ 
3. Контактный телефон _________________________________________________________
4. E-mail: _____________________________________________________________________ 
Достоверность и полноту указанных сведений подтверждаю.

Дата подачи заявления: «____» _________________________ 20___ г.

______________________________           ________________________________
		(Ф.И.О. заявителя)                                                                                 (подпись заявителя)

С правилами приема, Образовательного программой, Лицензией на право ведения образовательной деятельности в сфере дополнительного профессионального образования и приложениями к ней, Уставом и Правилами внутреннего распорядка для обучающихся МАОУ «СОШ № 29» ознакомлен(а.)

______________________________            ________________________________
                         	     (Ф.И.О. заявителя)                                                                                     (подпись заявителя)

В соответствии со статьями 14,44 Федерального закона от 29 декабря 2012 года № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», даю согласие на обучение и воспитание моего несовершеннолетнего ребѐнка на____________ языке; на получение образования на родном языке из числа языков народов Российской Федерации :______________________.
                                                                                                                                       (указать язык)
Настоящее согласие может быть отозвано мной в письменной форме и действует до даты подачи мной заявления об отзыве.
______________________________            ________________________________
                                              (Ф.И.О. заявителя)                                                                                     (подпись заявителя)

