
      И.о. директора МБОУ 

      «Красногвардейская школа № 1» 

                                                                 Рогозянской Т.А. 

от _________________________________, 
Ф.И.О. родителя (законного представителя) 

проживающего (ей) по адресу 

______________________________________ 
______________________________________ 

контактный телефон: 

______________________________________ 
адрес эл. почты: ________________________ 

 

Заявление 

Прошу зачислить моего ребенка ______________________________________________ 
     (Ф.И.О. ребенка) 

"____" __________ 20___ года рождения, проживающего по адресу______________________ 

_______________________________________________________________________________, 
   (адрес места жительства и (или) адрес места пребывания ребенка) 

в _____ класс МБОУ «Красногвардейская школа № 1». 

    Мой ребёнок имеет внеочередное, первоочередное или преимущественное право приема на 
          (нужное подчеркнуть) 

обучение по программе _________________ общего образования, так как__________________ 
______________ уже обучается его ___________________________, проживающий с ним совместно. 
Прошу организовать для моего ребенка обучение на ______________________ языке и изучение 

родного _____________________________ языка и литературного чтения на родном 
________________________________ языке. 

 

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о 
государственной аккредитации образовательной организации, общеобразовательными программами и 

другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной 

деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен (а). 

 
Уведомляю о потребности моего ребенка ____________________________________________ 

на обучение по адаптированной образовательной программе и (или) создании специальных условий 

для организации обучения и воспитания обучающегося с ограниченными возможностями здоровья 
(при наличии заключения ПМПК) или ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной 

программой реабилитации. 
 

К заявлению прилагаются документы: 

1. копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребёнка 

____________________ 

2. копия свидетельства о рождении ребенка; 

3. копия документа о регистрации ребёнка по месту жительства или по месту пребывания на 

закрепленной территории; 

4. копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии) 

5. копия документа, подтверждающего установления или попечительства (при наличии) 

6. справка с места работы родителя (законного представителя) ребёнка (при наличии права 
внеочередного или первоочередного приёма на обучение) 

Даю согласие МБОУ «Красногвардейская школа №1» на обработку моих персональных 

данных и персональных данных моего ребенка _______________________________________ 

в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации его 

обучения и воспитания при оказании муниципальной услуги. 

 

 

          "_____" ____________ 20___ г._____________/___________________                

 


