
Приложение №1 i к приказу №29 от «14» 

марта 2023г 

Директору 

МОУ СОШ№2 с.п.Атажукино Тезадовой О.Ю. 

от ___________________________________ ______ 

(Ф.И.О. родителя (законного представителя) проживающего 

по адресу: _____________________________________  

Паспортные данные _________________________  
( серия, номер, дата выдачи) 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
сына (дочь)________________________  _______________  

(Ф.И.О. ребенка, дата рождения, серия и номер свидетельства о рождении ребенка)  

(Адрес места жительства (место пребывания, место фактического проживания ребенка) в класс вверенного Вам 

Учреждения 

Мать: _________________________________________________________________________  

(Ф.И.О., адрес электронной почты, номер телефона (при  наличии) 

(Адрес места жительства (место пребывания, место фактического проживания ребенка)  

Отец: _______________________________________  _________________________________  
(Ф.И.О., адрес электронной почты, номер телефона (при наличии)  

(Адрес места жительства (место пребывания, место фактического проживания ребенка)  

Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии) 

Выбор языка образования ___________________________________________________ родного 

языка ________________________________________ из числа языков народов Российской 

Федерации, в том числе русского языка как родного языка.  

Наличие права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема ___________  

Потребность/согласие в обучении ребенка по адаптированной образовательной программе НОО. ООО, 

СОО и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания ребенка -инвалида 

в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида (при наличии)  

С уставом, свидетельством об аккредитации, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, с 

образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление 

образовательной деятельности,  с правами и обязанностями 

обучающихся __________________________  

(ознакомлен/не ознакомлен) 
Согласие на обработку персональных данных моего ребенка  согласен/ не согласен 

В Приказ: 

Зачислить в ________ класс 

«___ » ____________ 20 ____ г 

Директор _________________  О.Ю.Тезадова 

Прошу Вас принять моего (ю) 



 

Перечень прилагаемых документов: 
1. копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя)  
2. копия свидетельства о рождении/ паспорта 

3. копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при 

необходимости) 

4. копия документа о регистрации ребенка по месту жительства или пребывания на закрепленной 

территории 

5. справка с места работы родителя (законного представителя) ребенка при наличии права 

внеочередного, первоочередного или преимущественного приема на обучение  

6. копия заключения ПМГ1К (при наличии). 

7. аттестат об основном общем образовании (при приеме на обучение по образовательным 

программам среднего общего образования). 

8. Другие документы по усмотрению родителей (законных представителей) 

Дата ___________  Подпись _________________  

Регистрационный № 

Приложение №2 к приказу №29 от 

«14» марта 2023г 

Справка № ______  

Дана __________________________________________________ в том, что 
(ф.и.о. родителя) 

« __ » _________ 20 ___ г. были получены следующие документы: 

• заявление родителей на имя директора; 

• копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя)  

• копия свидетельства о рождении/ паспорта 

• копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при 

необходимости) 

• копия документа о регистрации ребенка по месту жительства или пребывания на закрепленной 

территории 

в справка с места работы родителя (законного представителя) ребенка при наличии права 

внеочередного, первоочередного или преимущественного приема на обучение  

• копия заключения ПМПК (при наличии). 

• Другие документы по усмотрению родителей (законных представителей) ____________________  

Телефоны для справок: _________  

 _______________ /М.З. Тлупова/ 
Подпись ответственного за прием документов 
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