
Регистрационный №   Директору 

 от   Муниципального    общеобразовательного     учреждения 

 полное наименование ГОУ, согласно Уставу 

«Волосовская начальная  общеобразовательная     школа»     

Волосовского района   г.Волосово____________  

Болконской Марине Евгеньевне________________________ 

 И.О.Фамилия директора  

от     
                                                   Фамилия заявителя 

___________________________________________________ 

 Имя Отчество заявителя 

   

Адрес регистрации: 

Почтовый индекс:   

Государство:   

Город:   

Район:   

ул./пр./   

дом   кв.   

Фактический адрес: __________________________________ 

___________________________________________________ 

контактный телефон:   

ЗАЯВЛЕНИЕ. 

Я(Ф.И.О.) __________________________________________________________________родитель,  

(законный представитель) ребенка   
Фамилия 

  пол: женский/мужской, 
 Имя                Отчество   ребенка             (ненужное вычеркнуть) 

дата рождения  , проживающего по адресу: 

г.__________________________,  

ул./пр./.  дом   кв.   

прошу принять его (её) в   класс  вашей  школы. 

С Уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о 

государственной аккредитации МОУ «Волосовская начальная общеобразовательная школа», с 

образовательной программой школы, ознакомлен с правилами внутреннего распорядка обучающегося, 

проинформирован о порядке приема в данное образовательное учреждение и порядке подачи апелляции. 

Даю свое согласие администратору МОУ «Волосовская начальная общеобразовательная  школа» по 

адресу: 188410, г.Волосово, ул. Красных Командиров, д. 11 на обработку и использование моих 

персональных данных и данных моего ребенка, согласно ст. 3 ФЗ «О персональных данных» от 27.07.2006 

(далее – Закон) различными способами, в том числе путем осуществления автоматизированного анализа 

персональных данных, до окончания обучения моего ребенка в данном образовательном учреждении. 

Согласно п. 5 ст. 21 Закона настоящее согласие может быть отозвано мной в любой момент на основании 

нотариально заверенного заявления, поданного на имя директора школы. 

 

  20___ г  ( ) 

 подпись расшифровка подписи 

 ..................................................................................................................................................................................................................................................................................  

 

ИЗВЕЩЕНИЕ 

Уважаемый(ая)   

МОУ «Волосовская начальная общеобразовательная школа» сообщает Вам о том, что заявление о приеме Вашего 

ребенка   

в ___  класс данной школы принято    регистрационный №   
 дата принятия заявления 

Уведомление о зачислении в 1 класс будет предоставлено в течении 7 дней со дня подачи заявления. 
 

  20____ г      

 подпись расшифровка подписи 

Документы приняты: 1.Справка о регистрации по месту жительства, 2.Копия свидетельства о рождении ребенка, 

3.Документ, подтверждающий опекунство* 

e-mail: vsn.vls@mail.ru 

сайт: https://sh-volosovskaya-r41.gosweb.gosuslugi.ru/  

тел.: 8-813-73-22-411 
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