
                                                                                                                                                                                       
Регистрационный номер _____ 
                                                                             Директору МКОУ «Миролюбовская  

                                                                              основная общеобразовательная школа» 

                                                                              Чаплыгиной Л.С 

                                                                              от_______________________________ 

                                                                              _________________________________ 

                                                                              _________________________________ 

                                                                              проживающего по адресу ___________ 

                                                                             __________________________________ 

                                                                             __________________________________ 

                                                                              телефон __________________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу ВАС зачислить моего сына (дочь) 

 

 

В МКОУ «Миролюбовская основная общеобразовательная школа» в _______ класс 

 

Дата рождения ребенка ____________________________________________________ 

Свидетельство о рождении  ребенка: серия _____________№ _____________________ 

выдано___________________________________________________________________ 

Страховой медицинский полис: серия ___________________№ ____________________ 

выдан_____________________________________________________________________ 

 

Из какого учреждения прибыл ребенок___________________________________________ 

Адрес места жительства ребенка________________________________________________ 

Адрес регистрации ребенка_____________________________________________________ 

 

 

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ) 

 

МАТЬ                                                                                       ОТЕЦ 

1.Ф.И.О___________________________                  1.Ф.И.О_______________________________ 

__________________________________                     ____________________________________ 

__________________________________                    _____________________________________ 

Дата рождения_____________________                    Дата рождения________________________ 

2.Место работы_____________________                 2. Место работы_________________________ 

___________________________________                   _____________________________________ 

___________________________________                  _____________________________________ 

3.Адрес места работы_________________               3.Адрес места работы___________________ 

_____________________________________              _____________________________________ 

4.Должность_________________________               4.Должность___________________________ 

____________________________________                 ______________________________________ 

5.Телефон ___________________________              5.Телефон_____________________________ 

6.Образование________________________               6.Образование_________________________ 

С Уставом школы, лицензией на осуществление образовательной деятельности, со 

свидетельством о государственной аккредитации, с основными образовательными 

программами, реализуемыми школой и другими документами, регламентирующими 

организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями 

обучающихся ознакомлен(а) 



 

Даю согласие на обработку своих персональных данных и персональных данных 

ребёнка,_______________________________________________________ в порядке, установленном 

законодательством РФ 

Даю согласие на фото и видеосъёмку моего ребёнка. 

_______________________                                                              «______»_______________  20_____ 

года 

 (подпись) 

Заявление и прилагаемые документы приняты и зарегистрированы в Журнале приема заявлений за  

№ _______ от «_____»________________ 20__ г.   

_______________________________       ________________     ______________________________ 

                    должность                                      подпись                                 расшифровка 

 

 

«____» _______________ ____________г.                         Подпись ______________________ 
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