
ЗАЯВЛЕНИЕ 

О ВЫБОРЕ ФОРМЫ ПОЛУЧЕНИЯ ОБРАЗОВАНИЯ 

В ФОРМЕ СЕМЕЙНОГО ОБУЧЕНИЯ  (САМООБРАЗОВАНИЯ) 

Руководителю 

________________________ 
(наименование образовательной организации) 

 ___________________________ 
(фамилия и инициалы руководителя образовательной 
организации) 

от 

___________________________ 
(фамилия, имя, отчество полностью) 

Место регистрации (адрес)  

____________________________ 

Сведения о документе, 

подтверждающем 

 статус законного представителя 

____________________________ 

(№, серия, дата выдачи, кем 

выдан) 

телефон 

____________________________ 

 

Заявление. 

 

            Прошу перевести   моего(ю) 

сына(дочь),  ________________________, 
(ФИО полностью) 

ученика(цу)  ____ класса на обучение в форме самообразования 

(семейного обучения) с                                года 

                 ________________________________________________ 

 

________________________________________________ 

 

 

 

Дата 

__________________                                          Подпись_______________ 

 

 

 

 


