
 Директору МАОУ «Лицей № 28  

им. академика Б.А. Королева» 

Ермиловой О.А. 

__________________________________________ 
         Фамилия, инициалы одного из родителей 

проживающ___ по адресу: __________________ 

__________________________________________ 
улица, дом, квартира 

Домашний телефон ____________________________ 

Мобильный телефон ______________________________ 

___________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Просим Вас зачислить наш____   ___________    ___________________________________ 
                                                                       у(его)           сына/дочь                                            Фамилия, имя, отчество 

_____________________________________________________________________________      
                                                                                          дата и место рождения 

прибыл из ____________________________________________________________________ 
                                                                                         наименование  образовательного учреждения  

на дополнительную общеобразовательную программу 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________  

Сведения о родителях: 

Мать _____________________________________________ 
                                                               Фамилия, имя, отчество (полностью) 

Рабочий телефон _______________________________________ 

Мобильный телефон ____________________________________ 

Отец _____________________________________________ 
                                                               Фамилия, имя, отчество (полностью) 

Рабочий телефон _______________________________________ 

Мобильный телефон ____________________________________ 

Адрес места жительства ребенка, его родителей (законных представителей) 

_____________________________________________________________________________ 

С лицензией на осуществление дополнительных общеобразовательных услуг, Уставом 

Лицея, с дополнительными общеобразовательными программами, другими документами, 

регламентирующими деятельность Лицея, правами и обязанностями обучающихся 

ознакомлен(а). 

                  ____________________ 
                                             подпись 

 

Я ___________________________________________________ подтверждаю свое согласие 
                                   Фамилия, имя, отчество 

на обработку персональных данных в порядке, установленном законодательством 

Российской Федерации. 

 

« ____» __________________ 20 ____ г. 

 

         ______________________ 
                                     подпись 

 


