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	                                       Приложение 1



	
	Начальнику Управления образования

Попе С.Г.

	
	от ………………………………………..

	
	(Ф.И.О. родителя (законного представителя))

	
	проживающего по адресу……………………….

	
	                                              (домашний адрес)

	
	……………………………………………………..

	
	контактный телефон …………………………….

	
	


заявление.


Прошу разрешить обучение в первом классе муниципальной общеобразовательной организации _________________ моего ребенка ____________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

____________________________________________________________________,
(дата рождения)

зарегистрированного по адресу:_______________________________________,

                                                                    (указать адрес регистрации)

проживающего по адресу_____________________________________________,

                                                                    (указать адрес проживания)

которому на 01.09.20___ не исполнится 6 лет и 6 месяцев.
С условиями и организацией обучения в муниципальной общеобразовательной организации ознакомлен (а) и согласен (на).
К заявлению прилагаются (указать прилагаемые документы):
1.___________________________________________________________
2. ___________________________________________________________
3. ___________________________________________________________
Отсутствие медицинских противопоказаний для обучения в более раннем возрасте подтверждаю справкой от «__»________20___года, выданной ____________________________________________________________________ 

(наименование медицинского учреждения)

Психологическая готовность ребенка к обучению в школе подтверждается 
____________________________________________________________________, 
(наименование документа)
Выданного «___»_______20___года_____________________________________
                                                  (наименование организации)
Даю согласие на обработку моих персональных данных и данных моего ребенка в соответствии с действующим порядком в РФ.
Дата








 

Подпись
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