	
	Директору государственного бюджетного общеобразовательного учреждения «Сергиево-Посадский физико-математический лицей»
О.А. Макаровой
______________________________________
______________________________________
______________________________________
(ФИО родителей/законных представителей)




заявление.
	Прошу принять моего сына (мою дочь) _____________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
(дата и место рождения ребёнка)

в _______ класс ГБОУ МО СП ФМЛ.

Адрес места жительства ребёнка: _______________________________________
____________________________________________________________________
Адрес места жительства родителей/законных представителей: _______________
____________________________________________________________________
Контактные телефоны родителей/законных представителей:________________
____________________________________________________________________
С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации образовательной организации, уставом образовательной организации, основными образовательными программами, реализуемыми образовательной организацией, и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, ознакомлен(а).	«_____» ________________ 20____ г.      ___________________________
(подпись)
Прошу осуществлять образование на ___________________ языке.

Даю согласие на обработку своих персональных данных и персональных данных моего ребёнка в порядке, установленном законодательством РФ.

«_____» ________________ 20____ г.      ___________________________
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