Регистрационный № 

Директору

от 
___ 20_______г

муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения «Жариковская средняя общеобразовательная школа 
Пограничного муниципального района»



Федосенко Ларисе Михайловне



от 




Фамилия заявителя


Имя Отчество заявителя

документ, удостоверяющий личность:

Тип паспорт


Серия 
__   № 


Дата выдачи 


Место выдачи 


___________________________________________________

Код подразделения__________________________________
Адрес регистрации ребенка:

Почтовый индекс: 


Государство: 


Город: 


Район: 

Поселок(село): ______________________________________
ул./пер. 


Дом 

 кв. 


Контактный телефон: д._______________________________
                                      Раб._____________________________

                                      Сот._____________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ.

Я, родитель, (законный представитель) ребенка, _____________________________________________________ 


                          (Нужное подчеркнуть) 
Фамилия ребенка


 Пол: женский/мужской

Имя Отчество ребенка
               (ненужное подчеркнуть)

Дата рождения ____________________, место рождения___________________________________________________,
фактически проживающего по адресу: ____________________________________________________________________________________________________ 
ул./пер. _________________________________
дом 
__ кв. 
__________________
прошу принять его (меня)  в 
____ класс  МБОУ «Жариковская СОШ ПМР».
С Уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, локальными актами МБОУ «Жариковская СОШ ПМР» ознакомлен(а) и проинформирован(а) о порядке приема в данное образовательное учреждение и порядке подачи апелляции.

Даю свое согласие оператору (МБОУ «Жариковская СОШ ПМР» по адресу: 692588 с. Жариково,  ул. Кооперативная, д. 33) на обработку и использование моих персональных данных и данных моего ребенка, согласно ст. 3 ФЗ «О персональных данных» от 27.07.2006 (далее – Закон), в целях, определенных Уставом, различными способами, в том числе путем осуществления автоматизированного анализа персональных данных, до окончания обучения в данном образовательном учреждении. Согласно п. 5 ст. 21 Закона настоящее согласие может быть отозвано мной только при условии письменного уведомления оператора не менее чем за 30 дней до предполагаемой даты прекращения использования данных оператором.



20____ г

(     _________    
)


подпись
расшифровка подписи

АНКЕТА

Ф.И.О. учащегося_________________________________________________________________________

Ранее посещал (а) (указать дошкольное или образовательное учреждение, если ребенок находился там) ________________________________________________________________________________________
Дополнительные занятия (кружки, секции и т.п.)______________________________________________

________________________________________________________________________________________
Гражданство ребенка______________________________________________________________________
ОТЕЦ: (фамилия, имя, отчество) ___________________________________________________________

Где работает: ____________________________________________________________________________

Кем работает ____________________________________________________________________________
Телефон:________________________________________________________________________________
МАТЬ: (фамилия, имя, отчество) ___________________________________________________________

Где работает: ____________________________________________________________________________

Кем работает ____________________________________________________________________________
Телефон:________________________________________________________________________________
Состав семьи ___________ человек

Жилищные условия ___________________________________________________________

                                                          (Собственный дом, квартира, съемное жилье)
Наличие оргтехники (персональный компьютер, ноутбук, нетбук, планшет, смартфон)

Наличие Интернета (да/нет)

Является ли семья малообеспеченной (да/нет)

Я,______________________________________________________________________________________,согласен (согласна), чтобы мой сын (дочь)___________________________________________________,
принимал(а) участие в общественно-полезном труде в школе (дежурство по классу, уборка территории, побелка деревьев и т.п.). Согласен (согласна), что участие моего ребёнка в общественно-полезном труде развивает в нем такие качества, как трудолюбие, коммуникабельность, уважение к чужому труду, умение обслуживать себя, аккуратность, ответственность и др.

Дата___________                                                                                                            Подпись____________

