
 

Заявление №______  от « » 20 г. 

                                                                                              Директору  

                                                                                              МОБУ Петровская СОШ 

                                                                                              Липатовой Е.М. 

                                                                                              от _____________________________ 

                                                                                                   _____________________________ 

                                                                                                                                        Ф.И.О. родителя (законного представителя)     

                                                                                 проживающий (ая) по адресу_______ 

                                                                                 ________________________________ 

                                                                                ________________________________ 

                                                                                ________________________________ 

                                                                                                                                                                                 (вид документа) 

                                                                                             серия ___________ № _____________  
 

                                                                                      кем и когда выдан____________ 

                                                                         ________________________________ 
                                                                                                   ______________________________________ 

                                                                                                   ______________________________________ 

                                                                                                   ______________________________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

Прошу зачислить моего (мою) сына (дочь)___________________________________________                                                                                                                                                                                 

(фамилия имя отчество) 

______________________________________________,   «___»________ ______ года рождения,   

место регистрации ребенка:_________________________________________________________ 

проживающего (-ую) по адресу: ____________________________________________________, в 

________  класс МОБУ Петровская СОШ 

ФИО отца ___________________________________________________________________________ 

Телефон: _______________________________Е-mail ________________________________ 

место регистрации:_______________________________________________________________ 

проживающего (-ую) по адресу: ____________________________________________________,   

ФИО матери ________________________________________________________________________ 

Телефон: _______________________________Е-mail  _________________________________ 

место регистрации:_______________________________________________________________ 

проживающего (-ую) по адресу: ____________________________________________________, 

Потребность ребенка в обучении по адаптированной образовательной программе и в 

создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося с 

ограниченными возможностями здоровья в соответствии с заключением психолого-медико-

педагогической комиссии (при наличии) или инвалида (ребенка-инвалида) в соответствии с 

индивидуальной программой реабилитации имеется/ отсутствует (нужное подчеркнуть). 

Согласен(на)/ не согласен(на) (нужное подчеркнуть) на обучение ребенка по 

адаптированной образовательной программе. . 

                                                                       подпись 

Право на первоочередной прием имеется / отсутствует (нужное подчеркнуть) 

__________________________________________________________________________________ 
указать категорию первоочередного приема 

Право преимущественного приема имеется /отсутствует (нужное подчеркнуть) в связи с 

обучением в _____ классе МОБУ Петровская СОШ его (её) полнородной(ого) и не 

полнородной(ого) сестры (брата) ______________________ ______________________________. 

К заявлению прилагаются документы: 

1. Копия паспорта родителя (законного представителя) ребенка 

2. Копия свидетельства о рождении ребенка  

3. копия свидетельства о регистрации ребенка по месту жительства.  



4. копию свидетельства о рождении полнородных и неполнородных брата и (или) сестры (в 

случае использования права преимущественного приема на обучение по образовательным 

программам начального общего образования ребенка в государственную или 

муниципальную образовательную организацию, в которой обучаются его полнородные и 

не полнородные брат и(или) сестра); 

5. копию документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при 

необходимости); 

6. копию документа о регистрации ребенка или поступающего по месту жительства или по 

месту пребывания на закрепленной территории или справку о приеме документов для 

оформления регистрации по месту жительства (в случае приема на обучение ребенка или 

поступающего, проживающего на закрепленной территории); 

7. копии документов, подтверждающих право внеочередного, первоочередного приема на 

обучение по основным общеобразовательным программам или преимущественного 

приема на обучение по образовательным программам основного общего и среднего 

общего образования, интегрированным с дополнительными общеразвивающими 

программами, имеющими целью подготовку несовершеннолетних граждан к военной или 

иной государственной службе, в том числе к государственной службе российского 

казачества; 

8. копию заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии). 

 

      «____» ___________202__ г                                                            ____________  

                                                                                                                             (подпись) 

 С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о 

государственной аккредитации, с общеобразовательными программами, локальными актами МОБУ 

Петровская СОШ ознакомлен(а). 

 

«____» ___________202___г                                                                _____________ 

                                                                                                                           (подпись) 

В  соответствии  с  Федеральным  законом  от  27.07.2006  №  152-ФЗ  «О персональных 

данных» даю свое согласие на обработку моих и моего ребенка персональных данных, 

указанных в заявлении, а также их передачу в электронной форме  по  открытым каналам  

связи  сети  Интернет  в  государственные  и муниципальные органы и долгосрочное 

использование в целях предоставления образовательной услуги согласно действующему 

законодательству. Настоящее согласие может быть отозвано мной в письменной форме и 

действует до даты подачи мной заявления об отзыве. 

 «____» ___________202_____ г                                                            _____________ 

                                                                                    (подпись) 

 

В соответствии с Порядком приема на обучение по образовательным программам начального 

общего, основного общего и среднего общего образования, утвержденным приказом 

Министерства просвещения Российской Федерации от 2 сентября 2020 г. №458 (с изменениями 

от 04.03.2025г. № 170, 171) даю согласие для прохождения тестирования на знание русского 

языка, достаточное для освоения образовательных программ начального общего, основного 

общего и среднего общего образования моего ребенка 

___________________________________________________________________________________ 

(подпись родителя (ей) (законного (ых) представителя (ей)) 

 
Документ в получении документов, содержащий информацию о регистрационном номере 

заявления о приеме ребёнка в образовательную организацию, о перечне представленных  

документов,  заверенный  подписью должностного лица, ответственного за прием документов, 

и печатью получил(а). _______________________________________________________________ 

(Ф.И.О.,подпись родителя (ей) (законного (ых) представителя(ей)) 

 


