
 Директору МБОУ СОШ №32 

Арчаковой Елене Петровне 

 

__________________________________________, 
(Ф.И.О (полностью) заявителя) 

родителя (законного представителя) 

___________________________________________

___________________________________________ 

(Ф.И.О (полностью) ребенка) 

 
заявление. 

 

 Прошу зачислить моего ребенка в ______ класс МБОУ СОШ №32 и сообщаю 

следующие сведения: 
 

1. Сведения о ребенке: 

 1.1. Фамилия: __________________________________________________________ 

 1.2. Имя: ______________________________________________________________ 

 1.3. Отчество (при наличии): _____________________________________________ 

 1.4. Дата рождения: _____________________________________________________ 

 1.5. Место рождения: ____________________________________________________ 

1.6. Адрес места жительства: 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

 

2. Сведения о родителях (законных представителях): 

 2.1. Мать: 

 2.1.1. Фамилия: __________________________________________________________ 

 2.1.2. Имя: ______________________________________________________________ 

 2.1.3. Отчество (при наличии): _____________________________________________ 

 2.1.4. Адрес места жительства: _____________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

 2.1.5. Контактный телефон: ________________________________________________ 

   

2.2. Отец: 

 2.1.1. Фамилия: __________________________________________________________ 

 2.1.2. Имя: ______________________________________________________________ 

 2.1.3. Отчество (при наличии): _____________________________________________ 

 2.1.4. Адрес места жительства: _____________________________________________ 

 ________________________________________________________________________ 

 2.1.5. Контактный телефон: ________________________________________________ 

  

3. Заявителем предоставлены следующие документы: 

№ 

п/п 
Название документа 

Количество 

документов 

(листов) 

Отметка о 

предоставлении 

3.1. Копия свидетельства о рождении ребенка   

3.2. 
Документ, содержащий сведения о 

регистрации ребенка в г.Озерске 

 
 

3.3. 
Иные документы на усмотрение родителей 

(законных представителей) (указать какие): 

 
 



_______________________________________

_______________________________________ 

 

4. С уставом образовательного учреждения, с лицензией на осуществление 

образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с 

образовательными программами и другими документами, регламентирующими 

организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями 

обучающихся МБОУ «СОШ №32» ознакомлен(а).  

_____________                                                             _______________/__________________/ 
             дата                                                                                                  подпись                               расшифровка 

 

5. На обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, 

установленном законодательством Российской Федерации, согласен(а). 

Определение понятия «персональные данные», условия и порядок обработки 

персональных данных закрепляются Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О 

персональных данных». 

_____________                                                             _______________/__________________/ 
             дата                                                                                                  подпись                               расшифровка 

6. На оказание психолого-педагогической, медицинской и социальной помощи ребенку, в 

том числе на проведение психологических, психолого-педагогических обследований, 

согласен(а). 

_____________                                                             _______________/__________________/ 
             дата                                                                                                  подпись                               расшифровка 

7. Дата и время приема заявления: _________________________________________ 
 

8. Регистрационный номер заявления: ______________________________________ 
                                                                    

                                                                      _______________/__________________/ 
                                                                                                          подпись специалиста ОО                  расшифровка 

 


