
Образец заявления о приеме на обучение 
Директору МБОУ «Шумячская СШ 
им.В.Ф.Алешина» 
Кухаренковой  Ирине Николаевне 
от ___Ивановой Анны Ивановны___________, 

фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя (законного 
представителя) или поступающего 

проживающей (щего) по адресу: 
___Шумячский район, п. Шумячи,ул.Садовая _ 

адрес места жительства и (или) адрес места 
__ дом 15______________________________, 
пребывания родителя (законного представителя) или поступающего 

контактный телефон: 8(48133) 2-43-38 
адрес электронной почты: ivanova@yandex.ru 

 
ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу принять моего ребенка Иванову Екатерину Федоровну, или (меня) 
фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка 

13.04.2016____ года рождения, проживающего по адресу: Шумячский район,__ 
дата рождения ребенка или поступающего                                                                                                                    адрес места  

п.Шумячи, ул Садовая, дом 15___________________________________________, 
жительства и (или) адрес места пребывания ребенка 

в 1 класс МБОУ «Шумячская СШ им.В.Ф.Алешина»          во внеочередном  
                                                                                                                                                         указывается при наличии  

(первоочередном или преимущественном) порядке. 
права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема 

При необходимости 
Уведомляю о потребности моего ребенка Ивановой Екатерины Федоровны 

                                                                фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка 

или (моей) в обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в 
создании специальных условий для организации обучения и воспитания в соответствии 
с заключением психолого-медико-педагогической комиссии. Даю согласие на обучение 
моего ребенка или (моё) по адаптированной образовательной программе МБОУ 
«Шумячская СШ им.В.Ф.Алешина». 
«01» 04. 2025 г. ____Иванова_______________            /___Иванова А.И.____/ 

личная подпись родителя (законного представителя)                 фамилия, имя, отчество (при наличии) 
или поступающего 

 
На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об 

образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка 
Ивановой Екатерины Федоровны_ или (меня) обучение на русском языке.   
фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка или поступающего 

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, 
свидетельством о государственной аккредитации, основными образовательными 
программами и локальными актами, регламентирующими организацию и 
осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся 
МБОУ «Шумячская СШ им.В.Ф.Алешина», ознакомлен(а). 

 
«01» 04. 2025 г. ____Иванова_______________            /___Иванова А.И.____/ 

личная подпись родителя (законного представителя)                 фамилия, имя, отчество (при наличии) 
или поступающего 
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Даю согласие МБОУ «Шумячская СШ им.В.Ф.Алешина» на обработку 
моих персональных данных и персональных данных моего ребенка ___Ивановой 
Екатерины Федоровны______ в объеме, указанном в заявлении и 

фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка 

прилагаемых документах, а также сведений, полученных в результате 
осуществления образовательного процесса, с целью организации его обучения и 
воспитания при реализации образовательных программ начального и основного 
общего образования 
 
«01» 04. 2025 г. ____Иванова_______________            /___Иванова А.И.____/ 

личная подпись родителя (законного представителя)                 фамилия, имя, отчество (при наличии) 
или поступающего 

Приложения к заявлению: 
- копия паспорта Ивановой Анны Ивановны на 3 л. в 1 экз.; 
копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка или поступающего 

- копия свидетельства о рождении Ивановой Екатерины Федоровны на 1 л. 
копия свидетельства о рождении ребенка или документа о родстве 

 в 1 экз.; 
-  копия свидетельства о регистрации Ивановой Екатерины Федоровны по 

месту жительства на 1 л. в 1 экз.; 
копия документа о регистрации ребенка или поступающего по месту жительства или по месту пребывания на закрепленной 
территории или справка о приеме документов для оформления регистрации по месту жительства (в случае приема на обучение 
ребенка или поступающего, проживающего на закрепленной территории, или в случае использования права 
преимущественного приема на обучение по образовательным программам начального общего образования) 

 

ПРИ НАЛИЧИИ: 
 
 - постановление об установлении опеки на 1 л. в 1 экз.; 
копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при необходимости)  

 

- справка с места работы Ивановой Анны Ивановны на 1 л. в 1 экз; 
справка с места работы родителя (законного представителя) ребенка (при наличии права внеочередного или первоочередного 
приема на обучение)  

- копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии, выданного в 
отношении Ивановой Екатерины Федоровны, на3 л. в 1 экз.; 

копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии) 
- аттестат об основном общем образовании; 
(при приеме на обучение по образовательным программам среднего общего образования) 

- ______________________________________________________________. 
другие документы, представленные по усмотрению родителей (законных представителей) или поступающего 

 
«01» 04. 2025 г. ____Иванова_______________            /___Иванова А.И.____/ 

личная подпись родителя (законного представителя)                 фамилия, имя, отчество (при наличии) 
или поступающего  
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