
                                                                 Директору МБОУ СОШ № 37 
С.В. Демченко от__________________________________________
(Ф.И.О. родителя)
Проживающего по адресу:

Тел._________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу Вас принять документы  моего (ей) _________________________________________
                                                  (дочери, сына)
____________________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка, дата рождения)
на участие в индивидуальном отборе с целью зачисления в 10 класс профильного обучения _______________________________________________________________________________
(указать профиль)
Сведения о родителях:
Мать(Ф.И.О.)__________________________________________________________________
контактный телефон____________________________________________________________
Место работы матери, должность (указать по желанию)_______________________________
_____________________________________________________________________________
Отец(Ф.И.О.)__________________________________________________________________
контактный телефон____________________________________________________________
Место работы отца, должность (указать по желанию)_________________________________
_____________________________________________________________________________
Сведения о предоставленных документах________________________________________
_______________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Обязуюсь при изменении документов в трехдневный срок информировать администрацию школы и предоставить заверенную копию документа__________

С использованием персональных данных ребенка и родителей для заполнения электронной базы согласен __________

Даю свое согласие МБОУ СОШ№37 на обработку перечисленных моих персональных данных и персональных данных моего ребенка (опекаемого):

Сведения содержащиеся в свидетельстве о рождении; ФИО; паспортные данные; дата и место рождения; адрес регистрации (место проживания); номер телефона (домашний, сотовый); сведения об образовании, квалификации; сведения, устанавливающие ограничения трудовой деятельности; сведения о воинском учете; СНИЛС_____________

С уставом, лицензией, свидетельством о государственной  аккредитации  школы, Порядком организации индивидуального отбора ознакомлен и согласен  ____________
[bookmark: _GoBack]
С Постановлением администрации МО город Краснодар «О закреплении муниципальных общеобразовательных организаций за конкретными территориями МО город Краснодар» ознакомлен____________            

Дата:_____________ 						 Подпись:__________                           
