
Приложение 1 

                                                                                                 Директору МОУ «СОШ с.Лобки»                              

                                                                                                                         Озирной Н.Г. 

                                                                                                                         

______________________________ 

                                                                                                         ФИО родителя (законного 

представителя) 

                                                                                                                         проживающего по 

адресу: 

                                                                                                                       

_______________________________ 

зарегистрированного по адресу: 

__________________________________ 

Телефон: _________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ. 

 

Прошу зачислить моего (ю) /сына, 

дочь/________________________________________________________(ФИО ребенка) 

дата рождения________________место рождения__________________________________ 

в _____ класс. Форма обучения моего ребенка – очная, очно-заочная, заочная (нужное 

подчеркнуть); 

 

С уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со 

свидетельством о 

государственной аккредитации, с образовательными программами и другими 

документами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права 

и 

обязанности обучающихся ознакомлен (а) ______________ (подпись). 

Сведения о родителях: 

Мать: Ф.И.О. полностью 

________________________________________________________________ 

место работы, должность 

________________________________________________________________ 

раб. Телефон ______________________ мобильный телефон ________________________ 

Отец: Ф.И.О. полностью 

__________________________________________________________________ 

место работы, должность 

________________________________________________________________ 

раб. Телефон ______________________ мобильный телефон ________________________ 

 

Согласна (ен) на обработку персональных данных моих и моего ребенка в порядке, 

установленном 

законодательством Российской Федерации ______________ (подпись). 

Дата: ___________________ Подпись: ______________________ 

 

 

 

 

 

 

 



Приложение 2 

                                                                                                                         Директору МОУ 

«СОШ с.Лобки»                              

                                                                                                                         Озирной Н.Г. 
__________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество обучающегося) 

Адрес прописки: __________________________________ 

__________________________________________________ 

Адрес фактического проживания: ____________________ 

__________________________________________________ 

телефон ______________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ. 

 

    Прошу принять меня 

_____________________________________________________________________________ 

(указать ФИО полностью) 

в _____ класс_________________________________________________________________ 

_________________________________________________________ МОУ «СОШ с.Лобки» 

               (указать группу обучения – универсальная, профильная, ИУП) 

 

Сведения о родителях: 

Мать: ________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

(указать ФИО, место и должность работы, контактные телефоны) 

Отец: 

_________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_ 

(указать ФИО, место и должность работы, контактные телефоны) 

 

С Уставом общеобразовательного учреждения, лицензией на право ведения 

образовательной 

деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации общеобразовательного 

учреждения, основными образовательными программами, реализуемыми 

общеобразовательным 

учреждением ознакомлен (а). 

 

Прилагаю документы: 

1. Аттестат об основном общем образовании. 

2. Копию аттестата 

3. Портфолио (лист достижений выпускника основной школы). 

4. Копия паспорта (страница с фотографией). 

 

Подпись _____________________ _____________________ 

                                                            (Расшифровка подписи) 

 


