	Зачислен    

Директор ГБОУ «Татарстанский кадетский корпус Приволжского федерального округа им. Героя Советского Союза Гани Сафиуллина»

_____________  И.В. Плаксина

«___»__________20__ г.                       

	Директору ГБОУ «Татарстанский кадетский корпус Приволжского федерального округа им. Героя 

Советского Союза Гани Сафиуллина»     

от гражданина___________________________                                                               ________________________________________                                                           проживающего __________________________

по адресу:_______________________________                                                           ________________________________________

фактическое место жительства                                                     ________________________________________                                                           сот. телефон _____________________________



	З А Я В Л Е Н И Е

 Прошу Вас принять меня на обучение в __________________________класс                                  
место рождения ________________________________________________________________________

дата рождения ________________________________________________________________________ 

номер и серия свидетельства о рождении (паспорта) ________________________________________

изучал____________________________________________________   язык
                                                                                            (англ., нем., франц.),

обучался в _____________________________________________________________________________

Имею внеочередное/первоочередное/преимущественное право при приеме  ___________

С Уставом ГБОУ «Татарстанский кадетский корпус ПФО им. Героя Советского Союза Гани Сафиуллина» ознакомлен    _____________________________________________________________

С Лицензией ГБОУ «Татарстанский кадетский корпус ПФО им. Героя Советского Союза Гани Сафиуллина» ознакомлен   __________________________________________________________

Со свидетельством о государственной аккредитации ГБОУ «Татарстанский кадетский корпус ПФО им. Героя Советского Союза Гани Сафиуллина» ознакомлен    _____________  ​​​​​​​​​​​   ____________
С Образовательными программами  ГБОУ «Татарстанский кадетский корпус ПФО им. Героя Советского Союза Гани Сафиуллина» ознакомлен     ___________               ____________

С Правилами внутреннего распорядка ГБОУ «Татарстанский кадетский корпус ПФО им. Героя Советского Союза Гани Сафиуллина» ознакомлен     ___________              ____________-
Даю согласие на обработку своих персональных данных, установленном Федеральным законом РФ                    ___________ ____________              ____________________

Даю согласие на изучение родного  _______________________________________языка
                                                                         (русского языка, татарского языка)
Даю согласие на парко-хозяйственную деятельность_______________________________
Даю согласие на прохождение тестирования на знание русского языка (иностранные граждане или лица без гражданства, ранее не обучающиеся в образовательных организациях Российской Федерации) _________________________________________________________                                                                                                                    

    «____» _______________  20__ г.                             подпись______________        ____________
СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ:
Отец__________________________________________________________________________________

Место работы__________________________________________________________________________

Контактный телефон____________________________________________________________________

Мать _________________________________________________________________________________

Место работы __________________________________________________________________________

Контактный телефон   __________________________________________________________________


