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 ПРИЛОЖЕНИЕ № 3 

к административному регламенту 

по предоставлению муниципальной услуги 

«прием заявлений о зачислении в 

муниципальные образовательные 

учреждения, реализующие  программы 

общего образования» на территории 

городского округа – город Котовск 

Тамбовской области» 

 

 
Директору _________________________________ 

                                                                                                                    наименование учреждения 

__________________________________________ 
 (Ф.И.О. директорв) 

 
______________________________________________________________ 

                                                                                                                             (Ф.И.О. заявителя) 

проживающего по адресу:____________________                                                                                                                                                                                 

телефон: __________________________________                                                                                         

 e-mail:_____________________________________ 
                                                                                                    

Заявление 
 

      Прошу принять моего ребенка (сына, дочь) 

__________________________________________________дата рождения_______________ 
                                 фамилия, имя, отчество при наличии 

 место рождения_______________________________________________________________ 

 адрес регистрации по месту  жительства __________________________________________ 

адрес фактического проживания__________________________________________________ 

в ____________класс Вашего учреждения. 

       Прошу организовать изучение предметных областей «Родной язык и литературное 

чтение на родном языке» и «Родной язык и родная литература» на родном _____________ 

языке. 

 

Окончил(а) ______ классов ___________________________________________________ 
                                                                                                                  название учреждения 

Изучал(а) ________________________________ язык.  (При приеме в 1-й класс не заполняется). 

 

Сведения о родителях (законных представителях) 

 Мать  Отец 

Ф.И.О.   

Адрес регистрации по  

месту жительства (по 

месту пребывания) 

 

 

 

 

 

Адрес фактического  

проживания 
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Контактный телефон 

домашний 

сотовый 

рабочий 

  

С Уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, 

свидетельством о государственной аккредитации образовательного учреждения, с 

образовательными программами и другими документами, регламентирующими 

организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности 

обучающихся, ознакомлен(а) _________________ 
                                                                подпись 
                                                                                                   

 

Даю согласие на обработку персональных данных своих лично и своего ребёнка в 

порядке, установленном законодательством Российской Федерации   ______________ 
                                                                                                                                  подпись 
Информирование о зачислении ребенка в _____________________ прошу: 
                                                                                                                                          наименование учреждения 

предоставить лично 

сообщить по телефону ___________________________________________; 

по почтовому адресу _____________________________________________; 

по адресу электронной почты______________________________________. 

 

          __________________                      "____" _________________ 20__ года 
 
 
 
 
 
     

Заместитель главы  

администрации города                                                      В.В. Пичугина 


