Исполняющему обязанности директора 
МБОУ СОШ № 32 г. Ставрополь
Ю.Н.Гончаровой
от_____________________________ 

Заявление 
на участие в программе наставничества

Прошу считать меня участвующим(ей) в отборе наставников в Программу наставничества МБОУ СОШ № 32 на 2022/23 учебный год. 
Контакты кандидата: тел.                                   , e­mail: 

К заявлению прилагаю:
1. Согласие родителей:  
С Положением о программе наставничества МБОУ СОШ № 32 
г. Ставрополя ознакомлен(а).
Дата написания заявления: «    » ______________ 2022 г.
Подпись:                 	Расшифровка подписи: 

Подтверждаю свое согласие на обработку своих персональных данных в порядке, установленном законодательством РФ.
«    » __________________ 2022 г.
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