Вх. № ____ « ___ » _____  2023 г.

	Зачислить в ____ группу
«___» ______2023 г.


Директор:
 _______________
Е.Р. Дзюбанюк
(подпись, расшифровка)
	Директору МБОУ СОШ №23 с. Новозаведенного 
Дзюбанюк Е.Р.
_______________________________________________________,
(Ф.И.О.  родителя, законного представителя)
проживающего по адресу:
 ___________________________________________
___________________________________________
Тел.________________________________________ 


ЗАЯВЛЕНИЕ.
Прошу зачислить моего сына/дочь (нужное подчеркнуть):
_____________________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка полностью,  дата рождения)
[bookmark: _GoBack]в группу по предшкольной подготовке на платной основе с 07.10.2023 года по 27.04.2024 года.
  Со свидетельством о государственной регистрации, 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 в школе ознакомлен (а).
_____________                                                 ___________/_________________/
     (дата)                                                                  (подпись родителя, законного представителя)

Я, ________________________________________________________,   даю согласие на                                                             (Ф.И.О.) родителя (законного представителя)
обработку  своих персональных данных, а также персональных данных моего ребенка_______________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка)
для формирования банка данных.
       Персональные данные могут использоваться в целях формирования баз данных  в унифицированных программных средствах, предназначенных для формирования банка данных об обучающихся, с использованием фото и видеоматериалов в сети Интернет, для информационного обеспечения принятия управленческих решений на всех уровнях образования до окончания пребывания моего ребенка (моих детей) в системе общего образования.
      С положениями Федерального Закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» ознакомлен (а).		
       ______________                                      _______________/_________________/
     (дата)                                                            (подпись родителя, законного представителя)

