	                                                                                           Директору
                                                                                                ________________________
                                                                                               Наименование организации
                                                                                               образования ФИО
                                                                                                 (при его наличии) директора
                                                                                               от ________________________
                                                                                            ФИО (при его наличии)
                                                                                             родителя (законного
                                                                                               представителя)
                                                                                 Телефон:___________





Заявление
   Прошу принять моего ребенка______________________________ ___________
                                                        (ФИО (при его наличии) ребенка)
_____________________________________________________________________
                                                   (адрес регистрации, город, село, район, область)
для обучения _______________________________________________________________.
                  (полное наименование организации образования)
      Даю согласие на использование защищенной законом конфиденциальной
информации, содержащейся в информационных системах _____________________________
"____"______________20___год







