
                                                                            Директору МОУ «СОШ № 2» 

                                                        Н.И. Кодинцевой  

 

от______________________________ 

                                                                                                        фамилия 

 

                                                                                                          ________________________________________ 

                                                                                                             имя, отчество 
                                                                              зарегистрированного по адресу:  

                                                                                           ________________________________  

                                                                                          _______________________________  

                                                                                                                                  

заявление 

 
            Прошу  принять моего ребёнка  ____________________________________________  

                                                                                    фамилия 
____________________________________ _________________________________________ 

                                                                      имя, отчество 
родившегося ____________     ___________________________________________________  
                              дата рождения                                              место рождения 
проживающего по адресу: _______________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

в первый класс  с   ________________________. 
                                                                   Дата 

 

            Мой ребенок имеет право внеочередного, первоочередного, преимущественного 

(нужное подчеркнуть ) приёма. 

           Прошу организовать для моего ребенка обучение по адаптированной основной 

образовательной программе  ____________________ общего образования, вариант ______. 

           На основании ст. 14 п. 6., ст. 44 п. 3 п.п.1 Федерального закона от 29.12.2012 г. № 

273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего 

ребенка изучение родного языка ______________________. Языком образования выбираю 

_____________________.                                                           

 

        C  лицензией  на  осуществление образовательной  деятельности,  свидетельством  о 

государственной  аккредитации, Уставом  МОУ «СОШ № 2», основными 

образовательными программами, реализуемыми  МОУ «СОШ № 2», положением о 

режиме занятий обучающихся МОУ «СОШ № 2» и другими документами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права 

и обязанности обучающихся,  ознакомлены.   

С правилами  внутреннего распорядка  обучающихся МОУ «СОШ № 2» ознакомлены  и 

согласны. 

         

___________________________________ 

                                                                                             подпись                          расшифровка 

 

«_____» _________________ 20 ___ года 
 

                                                                                                                                      

Сведения о родителях (законных представителях):  

Мать: Ф.И.О. ________________________________________________________________________________  
Адрес места жительства________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________________  

Контактный телефон: __________________________________________ 

Адрес электронной почты:  ______________________________________ 



Отец: Ф.И.О. ________________________________________________________________________________  

Адрес места жительства________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________________  

Контактный телефон: __________________________________________ 

Адрес электронной почты:  ______________________________________ 

 

 

         Согласны на обработку своих персональных данных  и  персональных данных 

ребёнка в порядке,  установленном законодательством  РФ.  

_____________________________________________________________________________ 
   подпись                          расшифровка                                  подпись                          расшифровка   
 

«______»_______________ 20_____ года.  

 


