
Заведующему МБОУ «Вознесеновская НОШ» 

Хлебодаровой Н.В. 

                                                                              от_________________________________ 

                                                                                          ________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу Вас принять моего ребенка    

____________________________________________________________________________  
(ФИО ребенка или поступающего) 

  с 1сентября 20___- 20___учебного года в ____ класс. 

Дата рождения ребенка________________________________________________________ 

Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания ребёнка или поступающего: 

_____________________________________________________________________________ 

Фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) 

ребенка:______________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания родителя(ей) (законного(ых) 

представителя(ей) ребенка:______________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Адрес(а) электронной почты, номер(а) телефона(ов) (при наличии) родителя(ей) 

(законного(ых) представителя(ей) ребенка или поступающего:________________________ 

О наличии права внеочередного, первоочередного или преимущественного 

приема:_______________________________________________________________________ 

  О потребности и согласии родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) на 

обучение ребенка по адаптированной образовательной программе (в случае 

необходимости обучения ребенка по адаптированной образовательной программе):_____  

Язык образования (в случае получения образования на родном языке из числа языков 

народов Российской Федерации или на иностранном языке):__________________ 

Родной язык из числа языков народов Российской Федерации (в случае реализации 

права на изучение родного языка из числа языков народов Российской Федерации, в том 

числе русского языка как родного языка):__________________________________________ 

Государственный язык республики Российской Федерации (в случае предоставления 

общеобразовательной организацией возможности изучения государственного языка 

республики Российской Федерации):______________________________________________ 

 

Ознакомлен и даю согласие на обучение   ребёнка по обновлённым ФГОС (Приказ 

Министерства просвещения РФ от 31.05.2021г № 286 «Об утверждении федерального 

государственного образовательного стандарта начального общего образования» ) _______       

С уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со 

свидетельством о государственной аккредитации, с общеобразовательными программами 

и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление 

образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся  родителя(ей) 

(законного(ых) представителя(ей) ребенка или поступающего ознакомлен______(подпись) 


