Регистр. №  _____
                                                                                  Директору МБОУ «Алтышевская ООШ»  Алатырского района      Чувашской Республики  
(наименование образовательной организации)
Тазетдинову Самату Ильшатовичу_______
                                                        (Ф.И.О. директора)
Родителя  (законного представителя)
__________________________________________                                                                                       _________________________________________ ,    
 (Фамилия Имя Отчество)                                                
                                                                           зарегистрированного по адресу:
__________________________________________                    __________________________________________
заявление.
Прошу принять моего ребенка ____________________________________________________
(ФИО ребенка)
в ______класс МБОУ «Алтышевская ООШ» Алатырского района Чувашской Республики  для получения начального общего, основного общего образования  в_________________ форме обучения.

                                                                (очной, очно-заочной, заочной)
Дата и место рождения ребенка:___________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________.
Адрес  места  жительства  ребенка__________________________________________________
_______________________________________________________________________________
Сведения о родителях (законных представителях):
Мать___________________________________________________________________________
(Ф.И.О.)
Отец___________________________________________________________________________
(Ф.И.О.)
Законный  представитель__________________________________________________________
(Ф.И.О.)
Адрес места жительства родителей (законных представителей)  ребенка ________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
Контактные телефоны родителей (законных представителей) ребенка: ________________________________________________________________________________.
На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в  Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка обучение на ______________языке и изучение родного __________________ языка..
С уставом  школы, лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации Образовательной организации, основными общеобразовательными программами, реализуемыми Образовательной организацией и другими документами,  регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся в Образовательной организации  ознакомлен(а).
На обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации согла(сен /сна).
"____" ___________20___  г.       _______________       /__________________________/                       





 (подпись)                 


                      И.О.Фамилия
