
Директору МБОУ «Новодарковичская 

СОШ» Брянского района  

                           Дыбко М.В. 
 

 
ФИО заявителя 

 
 

проживающего по адресу: 
 

 

 

 

заявление 
 

Прошу оказывать дополнительную платную услугу по   
 
___________________________________________________________________________________ 

направленности 

 

для моего сына/дочери  _________________, 
нужное подчеркнуть фамилия, имя, год рождения 

 

 

на период с « »  2021 года по « »  2022 г. 

 
Дополнительно сообщаю информацию о законных представителях: 
мать  ________ 
 
  _________________________________________________________________________________________________  

фамилия, имя, отчество, к. телефоны 

 
отец  ________ 
 
  _________________________________________________________________________________________________ 

фамилия, имя, отчество, к. телефоны 
 

 

 

С Уставом, лицензией, свидетельством об аккредитации, образовательной программой, Правилами 

оказания платных дополнительных услуг, режимом занятий  
 
ОЗНАКОМЛЕНЫ  /   

подпись расшифровка 

 

 

В соответствии с Законом РФ «О персональных данных» 2014 года № 152-ФЗ даю согласие на обработку 
персональных данных  /   

подпись расшифровка 

 

 

 

 

« »  20  года 
 

  /   
подпись расшифровка 


