Директору ГБОУ СОШ №16 
Василеостровского района Санкт-Петербурга
Терновской Марии Владимировне 
от _____________________________________
_______________________________________,
                                                                   (ФИО родителя/законного представителя)
проживающего по адресу__________________
_______________________________________,
телефон_________________________________
СНИЛС ребенка -__________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ
родителя (законного представителя)
о приеме в отделение дополнительного образования детей (ОДОД) ГБОУ средняя школа №16 

Прошу зачислить моего ребенка:
_________________________________________________________________________________
(ФИО ребенка)
дата рождения_________________, обучающегося _______ класса ГБОУ средняя школа №16, 
в объединение __________________________
педагог – ______________________________
                            (ФИО педагога)
- с уставом ГБОУ средняя общеобразовательная школа №16 Василеостровского района Санкт-Петербурга, Положением ОДОД и правилами внутреннего распорядка ознакомлен(а);
- информирован(а) о том, что вся информация по работе ОДОД ГБОУ средняя школа №16 размещена на сайте школы http://sch16spb.ru/;
- даю согласие на обработку персональных данных в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных»;
- даю согласие на организацию обучения с использованием дистанционных образовательных технологий, электронного обучения в период введения ограничительных мер по противодействию распространения в Санкт-Петербурге новой коронавирусной инфекции (COVID-19). 

__________________                                                       _________________/_____________________/
                дата                                                                                  подпись                      расшифровка подписи







Директору ГБОУ СОШ №16 
Василеостровского района Санкт-Петербурга
Терновской Марии Владимировне 
от _____________________________________
_______________________________________,
                                                                   (ФИО родителя/законного представителя)
проживающего по адресу__________________
_______________________________________,
телефон_________________________________
СНИЛС ребенка -__________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ
родителя (законного представителя)
о приеме в отделение дополнительного образования детей (ОДОД) ГБОУ средняя школа №16 

Прошу зачислить моего ребенка:
_________________________________________________________________________________
(ФИО ребенка)
дата рождения_________________, обучающегося _______ класса ГБОУ средняя школа №16, 
в объединение __________________________
педагог – ______________________________
                             (ФИО педагога)
- с уставом ГБОУ средняя общеобразовательная школа №16 Василеостровского района Санкт-Петербурга, Положением ОДОД и правилами внутреннего распорядка ознакомлен(а);
- информирован(а) о том, что вся информация по работе ОДОД ГБОУ средняя школа №16 размещена на сайте школы http://sch16spb.ru/;
- даю согласие на обработку персональных данных в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных»;
- даю согласие на организацию обучения с использованием дистанционных образовательных технологий, электронного обучения в период введения ограничительных мер по противодействию распространения в Санкт-Петербурге новой коронавирусной инфекции (COVID-19). 
__________________                                                       _________________/_____________________/
                дата                                                                                  подпись                      расшифровка подписи

