
Регистрационный номер     Директору ГБОУ СОШ № 5 «ОЦ» 

г. Новокуйбышевска (ул. Бочарикова,8-Б) 

Кудряшовой Ольге Валериевне 

 

от    
 

 
(ФИО родителя (законного представителя) 

проживающего (ей) (факт) по адресу   
 
 

 
( индекс, область, населённый пункт, улица, дом,кв.) 

Контактный телефон (домашний, мобильный) 

 

 

от    
 
 

(ФИО родителя (законного представителя) 

проживающего (ей) (факт) по адресу   
 
 

 

( индекс, область, населённый пункт, улица, дом,кв.) 

Контактный телефон (домашний, мобильный) 

 
 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

 

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь) в _______ класс ______________________________________ 
 
 

Фамилия, имя, отчество 

 

 

 

Дата рождения ребенка Место рождения    
 

гражданство  родной язык    
 

Место регистрации ребенка 
 
 

Место проживания ребенка (фактическое, если не совпадает с адресом регистрации) 
 

 

 

Окончил (а) классов    
(наименование образовательного учреждения) 

 

 

изучал (а) язык 

 

Прошу вести обучение на языке 

О принятом решении прошу уведомить меня при личном обращении. 



К заявлению прилагаю следующие документы в оригиналах и копиях (перечислить): 

1)    

2)    

3)    
4)    

5)    

6)    

7)    
 
 

 
  

(подпись) (расшифровка подписи) 

« » 20 г. 

 

Ознакомлен (а) со следующими документами: 
- Уставом ГБОУ СОШ № 5 «ОЦ» г. Новокуйбышевска. 

- Лицензией на право ведения образовательной деятельности. 

- Свидетельством о государственной аккредитации ГБОУ СОШ № 5 «ОЦ» г. Новокуйбышевска. 
- С образовательными программами ГБОУ СОШ № 5 «ОЦ» г. Новокуйбышевска 

- Правилами внутреннего распорядка обучающихся. 

 
Даю свое согласие на хранение и обработку своих персональных и персональных данных моего ребенка в 
порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 

 
 

 
  

(подпись) (расшифровка подписи) 

« » 20 г. 


