                                                                                                                                         Директору МАОУ лицей №49
                                                                                                                                         Соколовой Л.Н.
                                                                                                                                                        от ____________________________________
                                                                                                                                                       (Ф.И.О. родителя (законного представителя)
                                                                                                                                                       Телефон _______________________________
                                                                                                                                                                                                           
З А Я В Л Е Н И Е 

                      Прошу   зачислить моего ребенка_________________________________________________________________
                                                                                             (ф.и.о. ребенка полностью) 
 на обучение по дополнительной общеразвивающей программе(ам)_____________________________________________
 с _____ 2023 по 31.05.2024г.  в рамках проекта «Умная продлёнка»
Дата рождения ребенка «____» ________ г. 
Сертификат ребенка №___________________________________________________________________________________
Адрес проживания ребенка _______________________________________________________________________________
Дата «__»____ 2023 г.                                                                                                               Подпись______________________                        
    Ознакомлен со следующими документами: 
· Лицензией на осуществление образовательной деятельности 
· Уставом МАОУ лицей №49 
· Дополнительной общеразвивающей программой проекта «Умная     продлёнка»
· Правилами внутреннего распорядка
 
Даю согласие на обработку персональных данных моих и моего ребенка.
Дата «___» ____ 2023г.                                                                                                              _________/__________________   
                                                                                                                                                      Подпись       Расшифровка   
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 на обучение по дополнительной общеразвивающей программе(ам)_____________________________________________
 с _____ 2023 по 31.05.2024г.  в рамках проекта «Умная продлёнка»
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