                                        Директору МБОУ «Колпнянская средняя
                                        общеобразовательная школа №2»
                                        Авиловой М.В.

                                        _________________________________________,


(Ф.И.О. родителя, законного представителя)
                                                   проживающего по адресу: __________________                    
                                         _________________________________________
                                         ________________(тел.)

заявление.

Прошу принять моего ребёнка (опекаемого)________________________
______________________________________________________________
                                 (Ф.И.О. ребёнка полностью, дата рождения)

в _______класс МБОУ «Колпнянская средняя общеобразовательная школа №2».

Посещал (а) дошкольное образовательное учреждение № ___п. Колпна.

Не посещал (а) дошкольное образовательное учреждение.

С Уставом МБОУ «Колпнянская средняя общеобразовательная школа №2» и иными локальными актами, регламентирующими организацию образовательного процесса, ознакомлены и обязуемся  выполнять.

Обязуемся выполнять:

· годовой календарный график работы школы;

· решение общешкольной конференции о введении школьной формы;

· развивать и приумножать традиции МБОУ «КСОШ №2»;

· выполнять Правила для обучающихся.
________________                                             _______________                                                                 
            (дата)
       (подпись)


                              Директору МБОУ «Колпнянская средняя

                                        общеобразовательная школа №2»
                                        Авиловой М.В.

                                        _________________________________________,


(Ф.И.О. родителя, законного представителя)
                                                   проживающего по адресу: __________________                    
                                         _________________________________________
                                         ________________(тел.)

Согласие на обработку персональных данных.


На основании Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152 – ФЗ «О персональных данных», Федерального закона от 27 июля 2006 года № 149-ФЗ «Об информации, информационных технологиях и о защите информации» и в соответствии с Положением о защите, хранении, обработке и передаче персональных данных обучающихся, с целью обеспечения уважения прав и основных свобод моего ребёнка, в том числе защиты прав на неприкосновенность частной жизни, личную, семейную и врачебную тайну, осуществления безопасного образовательного процесса и управления им,  даю согласие на обработку персональных данных в соответствии с пунктом 1.2. указанного Положения, в том числе на передачу и последующую обработку персональных данных моего ребёнка департаментом образования администрации г. Орла.

Согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мной в любой момент по письменному заявлению.

______________                                             _____________________                                                                  

            (дата)
       (подпись)

