 (
Директору
МБОУ ШИ для слепых и слабовидящих детей
 
(наименование организации)
             
Морозовой Татьяне Валерьевне
(фа
милия, имя, отчество
)
Фамилия ______________________________
Имя___________________________________
Отчество_______________________________
            (родителя (законного представителя))
Проживающего
 по адресу:________________
Контактный телефон____________________
e-mail
_________________________________
)
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ЗАЯВЛЕНИЕ ОБ ОЗНАКОМЛЕНИИ
С УСТАВНЫМИ ДОКУМЕНТАМИ
Я,_______________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество родителя, законного представителя)
Являюсь, матерью, отцом, законным представителем(нужное подчеркнуть) несовершеннолетнего (ей)_______________________________________________________________
(ФИО)
Настоящим заявляю, что в соответствии с частью 2 статьи 55 Федерального закона от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации, пунктами 1 и 6 Порядка приема на обучение по образовательным программам дошкольного образования, утвержденного Приказом Минобрнауки России от 08.04.2014 №293, ознакомлен (на);
     С лицензией на осуществление образовательной деятельности, уставом образовательной организации, основными образовательными программами реализуемыми образовательной организацией, и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников, ознакомлен (а).
      Настоящим заявлением подтверждаю свое согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных ребёнка в порядке, установленном законодательством РФ. Согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мной в письменной форме.


«_____»________________20___г.   _______________ 
(ФИО подпись)

