ДИРЕКТОРУ  МБОУ  УСТЮЖСКОЙ  СОШ

                                                                                    Т.А.  ГУРОВОЙ

          ________________________________________

(Ф И О родителя)  
________________________________________

(проживающего (ей)  по адресу)
З А Я В Л Е Н И Е

            Прошу  принять  моего  ребенка  в     _______  класс.

Фамилия,  имя,  отчество  ребенка  ___________________________
_________________________________________________________

       С  внесением сведений о ребенке, передачей их и использованием  в базе данных  КИАСУО (краевая информационно-автоматическая  система  управления  образования)   и базе данных  «Одаренные  дети Красноярья»  согласны.
        С  Уставом  школы   и другими нормативными документами, регламентирующих образовательную деятельность  школы   ознакомлен (а)
____________________
«_____»_________________ 20​____ г.

