
 
Директору СОШ  №1 

Ковичевой Н.А. 

_________________________________

________________________________, 
(ФИО родителя (законного представителя ) 

ребѐнка) 

проживающего по адресу:  
_______________________________________

_______________________________________ 

 

 

Заявление 

 
Прошу принять ______________________________________________________ в________класс 

(фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии)  ребенка полностью) 

 

Дата рождения ребенка (число, месяц, год) ____________________________________________________ 

Место рождения ___________________________________________________________________________ 
 
Мать (законный представитель) 

Ф.И.О.____________________________________________________________________________________ 

Контактные телефоны:______________________________________________________________________ 

 

Отец ( законный представитель) 

Ф.И.О.____________________________________________________________________________________ 

Контактные телефоны:______________________________________________________________________ 

 

Адрес места жительства ребенка (индекс, город, улица, дом, корпус, 

квартира)_________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

Адрес места жительства матери (индекс, город, улица, дом, корпус, 

квартира)_________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

Адрес места жительства отца (индекс, город, улица, дом, корпус, 

квартира)_________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной 

аккредитации общеобразовательной организации,  Уставом общеобразовательной организации, с 

образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и 

осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся муниципального 

общеобразовательного учреждения средней общеобразовательной школы №1 с углубленным изучением 

английского языка, ознакомлен __________________________ 

 

На обработку персональных данных согласен: ____________________________ 

 

Прошу обеспечить обучение моего сына/дочери на ___________________ языке, прошу 

обеспечить в рамках изучения предметной области «Родной язык и литературное чтение на 

родном языке», «Родной язык и родная литература» изучение _____________________ языка. 

 

Дополнительная информация (о наличии льготы) 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________ 

 
 

                                                                       «______»_________________20_____г. 

 

                                            __________________________ / _________________________________ 
                                                                    (личная подпись)                                           (расшифровка подписи) 


