
 

 

 

 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  
 Прошу принять моего ребенка ________________________________________________________________  

_____________________________________________________, дата рождения «______» ____________  20_____г.,  
                                             (фамилия, имя, отчество - полностью)  

_____________________________________________________________________________________________ 
 (свидетельство о рождении ребенка (№, серия, дата выдачи, кем выдан, номер актовой записи) или паспорт (серия, №, дата выдачи, кем выдан))  

_____________________________________________________________________________________________ 
зарегистрированного по адресу: _____________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________, 

проживающего по адресу___________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________ 

в ______ класс ГБОУ лицей №95 Калининского района Санкт-Петербурга на 20_____/20____ учебный год.  

Наличие права внеочередного, первоочередного и/или преимущественного приема: _________________________ 

_________________________________________________________________________________________________.          

                                                                                            (указать) 

 Уведомляю о потребности моего ребенка _______________________________________________________ 

в обучении по адаптированной образовательной программе и в создании специальных условий в соответствии  

с заключением психолого-медицинско-педагогической комиссии______________________________________ 

______________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________  

 Ранее мой ребенок изучал(а) иностранный язык ____________________________________________  

На основании ст. 14 Федерального закона "Об образовании в Российской Федерации" от 29.12.2012 г.  

N 273-ФЗ прошу организовать для моего ребенка обучение на _________________________________ языке  

_________________________              _____________________________________________________________ 
                               (подпись)                                                                                                                (расшифровка полностью) 

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной 

аккредитации, основными общеобразовательными программами, локальными актами, другими документами, 

регламентирующими организацию и осуществление общеобразовательной деятельности, а также документами, 

регламентирующими права и обязанности обучающихся ГБОУ лицей       № 95 Калининского района Санкт-

Петербурга, ознакомлен(а)  

_________________________              _____________________________________________________________ 
                               (подпись)                                                                                                                (расшифровка полностью) 

Даю согласие оператору ГБОУ лицей № 95 Калининского района Санкт-Петербурга, расположенному по 

адресу: 195256, г. Санкт-Петербург, ул. Верности, д. 14, корп. 4, литер А на обработку и использование моих 

персональных данных и персональных данных моего ребенка, согласно Федерального закона «О персональных 

данных» от 27.07.2006 № 152-ФЗ, в целях, определенных уставом оператора, различными способам, в том числе, 

путем осуществления автоматизированного анализа персональных данных, до окончания обучения моего ребенка 

в  ГБОУ лицей   № 95 Калининского района Санкт-Петербурга. 
 

  «____» __________20____ г.       ___________________                _____________________________ 

                                                                  (подпись)                                                                                              (расшифровка полностью) 

Рег.№ ____ от «___»____________20___г. 

 

Зачислить 

директор: _________________________ 

 

Директору ГБОУ лицей № 95  

Калининского района Санкт-Петербурга 

С.Н. Ремизовой 

от _______________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество полностью) 

Адрес регистрации ________________________________________ 

 _________________________________________________________ 

Адрес проживания_________________________________________ 

_________________________________________________________ 

 

сведения о документе, подтверждающем статус родителя/ 

законного представителя: 

документ___________________ серия _________   №____________  

кем выдан ________________________________________________ 

_________________________________________________________  

дата выдачи «_____» _______________ _______г. 

тел. ______________________________________________________ 

адрес электронной почты____________________________________ 
 

 

 


