ГБОУ школа № 555 «Белогорье Приморского района Санкт-Петербурга
Ф.И.О заявителя (представителя заявителя)
__________________________________
Контактный телефон
__________________________________
Адрес электронной почты
__________________________________
Документ, удостоверяющий личность (серия, номер, выдан)
______________________________________________________________________________________________________
  






ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу предоставить услугу «Запись на обучение по дополнительной общеразвивающей программе
 «	»
моего сына (дочь)
Ф.И.О (ребенка)  		  Дата рождения  		 
Документ, удостоверяющий личность ребенка ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________СНИЛС_______________________________________________________________________________
Адрес проживания_______________________________________________________________
Обучающегося/щуюся в ГБОУ школа №_________________, класс (номер и буква класса) 	

Кандидат на обучение является лицом, указанным в подпунктах «б» и «е» пункта 2 Указа Президента Российской Федерации от 15.05.2026 №327 «О единых базовых мерах поддержки лиц, принимающих (принимавших) участие в специальной военной операции, и других категорий лиц в субъектах Российской Федерации»   Да/Нет
	
[bookmark: _GoBack]С Уставом ГБОУ школа № 555 «Белогорье»  Приморского района Санкт-Петербурга, лицензией на право ведения образовательной деятельности, дополнительными образовательными программами, правилами поведения, правилами отчисления, режимом работы Организации ознакомлен(-а).
 



_______________/___________________/		 «____»	2026 год




