	Директору  МБОУ «Средняя 
общеобразовательная школа № 9
 г. Брянска с углубленным изучением отдельных предметов 
имени Ф.И. Тютчева»                                                                     Гуровой И.В.
______________________________________
                                       / ф.и.о. /
     проживающего по адресу:
______________________________________
______________________________________  домашний телефон:____________________

паспорт: серия:______ №_______________
выдан________________________________
________________________________________________





заявление.

            Прошу Вас зачислить моего сына / дочь / __________________________________
_____________________________________________________________________________
родившегося__________________________________________________________________
/ год, число, месяц /
в ____________ класс.   Иностранный язык_______________________________________
С Уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством об аккредитации и условиями обучения в школе ознакомлен/а/.
 В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006г. №152 – ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 
 Приобретение школьной формы гарантирую.

Мать:________________________________________________________________________
/ ф.и.о., место работы, телефон /
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________



Отец:________________________________________________________________________
/ ф.и.о., место работы, телефон /
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

                                                                                 Дата, подпись.
