
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Директору ГБОУ СОШ № 7 города Похвистнево 
(наименование образовательного учреждения

) 

 _____________________________ 
                                         (фамилия и инициалы директора) 

Фамилия, имя, отчество ____________________ 

__________________________________________ 
                                    родители (законного представителя) 

_______________________________________________________________ 

Контактный телефон (домашний, мобильный)  

Паспорт, серия ______________ № ____________ 

Выдан (кем и когда) ________________________ 

__________________________________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь) ______________________________________ 

                                                                                              
(фамилия, имя, отчество) 

в ____________________________ группу  СП «Детский сад  «Планета детства» ГБОУ 

СОШ № 7 города Похвистнево. 

Дата и место рождения ребенка __________________________________________________ 

Фамилия, имя, отчество родителей (законных представителей) ребѐнка: 

Мать: _______________________________________________________________________________ 

Отец: _______________________________________________________________________________ 

Адрес места жительства ребенка, его родителей (фактическое) ______________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Место регистрации ребенка (если не совпадает с регистрацией) __________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________________________ 

Контактные телефоны родителей (законных представителей) ребѐнка _________________________ 

_____________________________________________________________________________________   

О принятом решении прошу уведомить меня _____________________________________________ 

 

К заявлению  прилагаются следующие документы (перечислить): 

 

1) Копия свидетельства о рождении ребенка _____________________________________ 

2) Копия свидетельства о регистрации по месту жительства _________________________________ 

3) Заключение психолого-медико-педагогической комиссии ________________________________ 

4) Страховой медицинский полис____________________________________________________ 

5) СНИЛС__________________________________________________________________________ 

6) Другое____________________________________________________________________________ 

__________                                                                   «________» ______________20   года 

(подпись) 

 

С Уставом, лицензией с приложением на право ведения образовательной деятельности, 

свидетельством о государственной аккредитации приложением, правилами внутреннего 

распорядка учреждения и иными локальными нормативными актами, 

регламентирующими образовательную деятельность учреждения ознакомлен(а); 

 

«____» ____________ 20         г.                                  Подпись _______________ 

 

Примечание. Расписку в предоставлении документов получил. 

 

«____» ____________ 20         г.                                  Подпись ______________ 


