
Директору МОУ «СОШ № 5 г. Коряжмы»  

Е. В. Здравомысловой  

от ______________________________________ 

________________________________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять моего сына (мою дочь) ________________________________________________ 
(Ф.И.О.) 

____________________________________________ на курсы подготовки к школе по программе 
(дата, место рождения) 

«Личностно-ориентированный подготовительный к школе класс». 

Родители: 
Мать _____________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О.) 
контактный телефон ________________________________________________________________ 

Отец _____________________________________________________________________________ 
(Ф.И.О.) 

контактный телефон ________________________________________________________________

Домашний адрес: 
Регистрация _______________________________________________________________________ 

Фактическое проживание ____________________________________________________________ 

Домашний телефон: ________________________________________________________________ 

Даю своё согласие на обработку персональных данных в порядке, установленном 
законодательством Российской Федерации_____________________________________________ 

    (подпись) 

Даю своё согласие на проведение психолого-педагогических 
обследований______________________________________________________________________ 

  (подпись) 

Дата 

«____» _______________2019 года 

Подпись ______________________ 


