
[bookmark: _GoBack]Директору МАОУ СОШ № 167
Ольшевской Т.Ю.		
Фамилия_________________________________
Имя _____________________________________
Отчество ________________________________
Контактный телефон ______________________

Заявление
Прошу зачислить моего ребенка учащегося _________ класса школы _________________


(полностью ФИО ребенка)

№ телефона ребенка __________________________________________________________________

законным представителем, которого я являюсь, в «Центр профессионального обучения МАОУ СОШ № 167» для получения профессии 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________


Приложение: копия СНИЛС, копия паспорта ребенка (1-2 страницы + прописка). 

_____________ 2026г.          _________________          _____________________________
       (дата)                                 		      (подпись)                               (расшифровка)


С документами регламентирующими деятельность Центра профессионального обучения МАОУ СОШ № 167 ознакомлен (а).
В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю своё согласие (до отзыва его мною) на обработку моих и моего ребёнка персональных данных, указанных в заявлении. А также их передачу в электронной форме по открытым каналам связи сети «Интернет» в государственные и муниципальные органы и долгосрочное использование в целях предоставления образовательной услуги согласно действующего законодательства.
	____________________
	_____________________________________________

	(подпись)
	(расшифровка подписи)
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