
Приложение 1 к Порядку выдачи

 разрешения на приём в первый класс детей, 

не достигших на 1 сентября текущего года 

возраста 6 лет и 6 месяцев и старше 8 лет 

на обучение по образовательным программам 

начального общего образования 

в муниципальные общеобразовательные организации
ЗАЯВЛЕНИЕ

о выдаче разрешения на приём в первый класс ребёнка, не достигшего на 1 сентября текущего года возраста 6 лет и 6 месяцев и старше 8 лет, на обучение по образовательным программам начального общего образования в муниципальную общеобразовательную организацию Апастовского муниципального района Республики Татарстан 

Начальнику МКУ «Отдел образования Исполнительного комитета Апастовского муниципального района Республики Татарстан» 

от ___________________________________________________________________________, 

проживающего по адресу: _______________________________________________________
контактный телефон: _____________________________________
      Прошу разрешить обучение в первом классе 

МБОУ _______________________________________________________________________ 

(наименование МБОУ)

Моего ребенка ________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество (последнее при наличии) ребенка

дата рождения ребенка_________________________________, 

зарегистрированного по адресу: _________________________________________________, 

(указать адрес регистрации)

проживающего по адресу: ______________________________________________________,

 (указать адрес фактического проживания) 

которому на 01 сентября 20__ года не исполнится 6 лет и 6 месяцев, а именно полных ___ лет, ____ месяцев.

С условиями и организацией обучения в муниципальной общеобразовательной организации ознакомлен (а) и согласен (на). 
К заявлению прилагаю следующие документы (нужное отметить – V): 
Копию свидетельства о рождении ребенка; 
Копию документа, подтверждающего родство заявителя (или законность представления прав ребенка);
 Копия документа, подтверждающего психологическую готовность ребенка к обучению в общеобразовательной организации (справка от психиатра или положительное заключение ПМПК, аналитическая справка по итогам изучения стартового уровня будущего первоклассника); характеристику из ДОУ;

другие документы_______________________________________________

Выражаю своё согласие на обработку (сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение способами, не противоречащими закону) моих персональных данных и данных моего ребёнка.
«____»_____________20___ г. 
________________           _______________________________

(подпись)                                                     (расшифровка подписи) 
Ответ прошу дать в виде (нужное отметить - V) 
почтового отправления по адресу: _____________________________________ 

электронного письма по еmail: __________________________________

лично в руки.
«_____»______________ 20___ г.

________________          _______________________________

(подпись)                                                  (расшифровка подписи) 

