
Директору МАОУ «Лицей №36» 

Лобановой О.В. 

         от________________________________ 
(ФИО) 

проживающая(ий) по адресу: 

__________________________________ 

 

 

Заявление  

Прошу зачислить моего ребенка _________________________________________ 
(ФИО полностью) 

проживающего по адресу:_______________________________________________ 

зарегистрированного по адресу:__________________________________________, 

«___» __________   _______ года рождения, ________________________________ 
(место рождения ребенка) 

 в _____  класс МАОУ «Лицей № 36» 

 

Мать: _____________________________________, тел:______________________ 
(ФИО полностью) 

проживающая по адресу:_______________________________________________ 

зарегистрированная по адресу:__________________________________________ 
 

Отец: _____________________________________, тел:______________________ 
(ФИО полностью) 

проживающий по адресу:_______________________________________________ 

зарегистрированный по адресу:__________________________________________ 
 

 

С Уставом МАОУ «Лицей № 36», с лицензией на осуществление 

образовательной деятельности, со свидетельством о государственной 

аккредитации, с образовательными программами и другими документами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной 

деятельности, правами и обязанностями обучающихся ознакомлен(а) 

__________________ 
(подпись) 

 

С Порядком приема граждан в МАОУ «Лицей № 36» ознакомлен(а)            

__________________ 
(подпись) 
 

 Даю разрешение на обработку персональных данных и осуществление 

открытой публикации персональных данных 

 

__________________ 
(подпись) 

 

Приложения:  1. Копия свидетельства о рождения ребенка. 

2. Копия свидетельства о регистрации  

 

 

_______________                                  _____________    ______________________ 
дата              подпись                                   расшифровка подписи 

 


