Директору ГБОУ СОШ № 12 
с углубленным изучением английского языка
Шведовой Диане Анатольевне
от __________________________________________________
 (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) заявителя)
Адрес регистрации ____________________________________
   ____________________________________________________
_____________________________________________________
(документ, удостоверяющий личность заявителя
(№, серия, дата выдачи, кем выдан))
____________________________________________________________
(документ, подтверждающий статус законного представителя ребенка
(№, серия, дата выдачи, кем выдан))
Контактные телефоны: _______________________________
Адрес электронной почты: _____________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь)________________________________________
_____________________________________________________________________________
(Фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии) ребенка)
_____________________________________________________________________________
(свидетельство о рождении ребенка (№, серия, дата выдачи, кем выдан))
_____________________________________________________________________________
(дата и место рождения)
_____________________________________________________________________________
(место регистрации ребенка)
_____________________________________________________________________________
(место проживания ребенка)
в отделение дошкольного образования детей ГБОУ СОШ № 12 с углубленным изучением английского языка (наименование образовательной организации)
в группу _____________________________________с_______________________________
                (вид группы, направленность, режим пребывания)
Язык обучения ________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]С лицензией ГБОУ СОШ № 12 с углубленным изучением английского языка на право осуществления образовательной деятельности, уставом ГБОУ СОШ № 12 с углубленным изучением английского языка, осуществляющей образовательную деятельность по реализации образовательной программы дошкольного образования, образовательной программой, реализуемой в ГБОУ СОШ № 12 с углубленным изучением английского языка, и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников ознакомлен(а).

Дата___________________					Подпись____________________

Даю согласие на обработку персональных данных моих и ребенка
______________________________________________________________ Ф.И.О. ребенка

Дата: ___________________				Подпись___________________
