
Директору МКОУ Кондинская СОШ 

Э. В. Кузьминой 

 

от ____Иванова______________________ 

___Ивана Михайловича_______________ 

Адрес регистрации: _п.Кондинское______ 

_ул.Курганская д.5 кв.1________________ 

____________________________________ 

Адрес проживания: ___п.Кондинское____ 

_ул.Курганская д.5 кв.1________________ 

____________________________________ 

 __паспорт___________________________ 
документ, удостоверяющийличность 

__8068 111111 выдан 01.02.2025 г Кондинским РОВД 

(заявителя (№, серия, дата выдачи, кем выдан) 

_________+7952222222______________________ 

                                                                                   Контактный телефон 

____1polow/@ mail.ru_________________ 
Электронная почта 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

озачислениивмуниципальнуюобразовательнуюорганизацию,реализующуюпрограмму общего 

образования на территории Кондинского района 

 

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь)/меняИ в а н о в а    С е р г е я   
Ивановича, 01.01.2002 года рождения 

(фамилия,имя,отчество(приналичии),датарождения) 

Сведения о родителе: Иванов Иван Михайлович

 

(Фамилия,имя,отчество(приналичии)п. Кондинское__ул.Курганская д.5 кв.1__________________ 

(адресрегистрации,информацияосовместнойрегистрацииребенкапоадресу) 

 

(адреспроживания,информацияопроживанииребенка)(заполняетсявслучаерасхожденияданныхсадресом 

регистрации) 

+79222222222 

(контактныйтелефон) 

 1polow/@ mail.ru 

 

(электроннаяпочта) 

Сведения о праве внеочередного или первоочередного приема на обучение 

в общеобразовательные организации:        
(вслучаеподачизаявленияозачислениив1класс;приналичииуказываетсякатегория). 

Сведенияоправепреимущественногоприеманаобучениевобщеобразовательные 

организации:   
(вслучаеподачизаявленияозачислениив1класс;приналичииуказываетсякатегория) 

Сведения о потребности в обучении по адаптированной основной 

общеобразовательной программе:        
(вслучаеналичияуказываетсявидадаптированнойпрограммы) 

Язык образования: Русский  
(вслучаеполученияобразованиянародномязыкеизчислаязыковнародовРоссийскойФедерацииилина 

иностранном языке) 

РоднойязыкизчислаязыковнародовРоссийскойФедерации:  
(вслучаереализацииправанаизучениеродногоязыкаизчислаязыковнародовРоссийскойФедерации,втом числе 

русского языка как родного языка) 

ГосударственныйязыкреспубликиРоссийскойФедерации:  
(вслучаепредоставленияобщеобразовательнойорганизациейвозможностиизучениягосударственного языка 

республики Российской Федерации) 



Дополнительная информация   
 

(информация,реквизитыдокумента,указываютсяпожеланиюзаявителя) 

 

Суставом,сведениямиодатепредоставленияирегистрационномномерелицензии 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 общеобразовательной организации ознакомлен(а) _____________ 

 

Решениепрошунаправить: 

□ набумажномносителеввидераспечатанногоэкземпляраэлектронногодокум

ента по почте; 

□ набумажномносителеввидераспечатанногоэкземпляраэлектронногодокум

ента; 

□ набумажномносителеввидераспечатанногоэкземпляраэлектронногодокум

ента при личном обращении в Организацию; 

 в электронной форме (документ на бумажном носителе, преобразованный в 

электронную форму путем сканирования или фотографирования с обеспечением 

машиночитаемого распознавания его реквизитов) посредством электронной почты; 

□ набумажномносителеввидераспечатанногоэкземпляраэлектронногодокум

ента может получить   
 

(фамилия,имя,отчество(при наличии)) 

паспортные данные (или данные иного документа)   
 

 

 

 

 

Дата 01.04.2025 Подпись И.М.Иванов  

 

Согласеннаобработкуперсональныхданныхиперсональныхданныхребенкавпорядке,уста

новленном законодательством Российской Федерации. 

 

Дата 01.04.2025 Подпись И.М.Иванов  
 


