Директору ЧОУ «Лицей Исток» Михеевой М.А.
                                                      от ________________________________________

                                                                                  Ф.И.О. мамы (полностью)

________________________________________________

и _________________________________________

                                                                                 Ф.И.О. папы (полностью)

_________________________________________

                                                            зарегистрированных по адресу:_____________________
__________________________________________________
фактически проживающих по адресу:___________________

__________________________________________________
     Домашний телефон ______________________________________                                                           
заявление.

Просим зачислить нашего (у) сына (дочь) _____________________________











Фамилия
___________________________________________________________________________________________________
                                                  имя, отчество (полностью) возраст ребенка на момент поступления, дата  и место рождения ребенка
___________________________________________________________________________________________________



 возраст ребенка на момент поступления,  дата рождения, место рождения
в ________ класс ЧОУ «Лицей Исток»  с «___» ______________ 20___г.


Психофизиологические особенности ребенка, на которые необходимо обратить внимание при его обучении и воспитании: _________________________
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

Ранее ребенок посещал школу (детский сад)  № _____.




нужное подчеркнуть
На __________ в семье ____________ детей:


дата


            количество

___________________________________________________________________________________________________________________________





                            их имена и возраст

Папа: _____________________________


Мама: _____________________________



дата рождения






       дата рождения

_________________________________________


__________________________________________



образование






        образование

_________________________________________


__________________________________________



место работы






       место работы

_________________________________________


__________________________________________



  должность






         должность

_________________________________________


__________________________________________

электронная почта ________________________                               электронная почта __________________________
рабочий телефон _________________________

             рабочий телефон ___________________________
контактный тел.
 __________________________     
             контактный тел.
___________________________







На предоставление и обработку персональных данных согласны: ______________

подпись
С Уставом ЧОУ «Лицей Исток», Лицензией, Свидетельством о государственной аккредитации ознакомлены.











Подпись:______________________

Дата: _________________________

