
Информация 

о приеме в 10 класс 

МБОУ «СОШ №9 г. Ачхой-Мартан» 

 

 

1. Количество мест в классе: 20. 

2. Прием заявлений в 10-й класс начинается после получения аттестатов 

об основном общем образовании. 

3. Плановый период издания приказов о приеме на профильное обучение 

– август. 

 

 
Образец заявления в 10 класс 

 

Регистрационный номер  Директору 

Зачислить в   класс МБОУ «СОШ №9 г.Ачхой-Мартан» 

Директор   Тамриева М.В.  Тамриевой М.В. 

Приказ №  от «  »  20 г. 

 

зарегистрированного по 

адресу:  
 

  проживающего по 

адресу:  
 

 

Контактные телефоны 
 

адрес электронной 

почты:  

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Я,  ,  года рождения, 

проживающая по адресу: 

  , прошу зачислить меня 

в 10-й класс  профиля. 

Я окончил(а) ___________________  , изучал (а) _________________ язык. 

Имею/не имею право на внеочередной, первоочередной или преимущественный 

прием («нужное 

подчеркнуть) . 



Потребностью в обучении по адаптированной образовательной программе в 

соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии 

нуждаюсь/не нуждаюсь («нужное подчеркнуть). 

Прошу организовать обучение на  и изучение родного 

 языка и родной  литературы. 

Сведения о родителях: 

 , проживают по 

адресу   . 

К заявлению прилагаются: 

 копия паспорта; 

 копия свидетельства о регистрации по месту жительства; 

 аттестат об основном общем образовании. 

 

(дата) (подпись) (ФИО) 

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о 

государственной аккредитации, общеобразовательными программами и другими 

документами МБОУ «СОШ №9 г. Ачхой-Мартан», регламентирующими организацию и 

осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся 

ознакомлен(а). 

         

                 (дата)           (подпись) (ФИО) 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

                                         Образец заявления в 10 класс от родителя 
                                               (законного представителя несовершеннолетнего) 

Регистрационный номер  Директору 

Зачислить в   класс МБОУ «СОШ №9 г.Ачхой-Мартан» 

Директор  Тамриева М.В. Тамриевой М.В. 

Приказ №  от « »  20 г. родителя (законного представителя 

несовершеннолетнего) 
 

 зарегистрированного по 

адресу:  
 

  проживающего по 

адресу:  



 

 

Контактные телефоны родителей (законных 

представителей 

несовершеннолетнего) 
 

адрес электронной 

почты:  

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу зачислить моего сына (дочь), ,  года 

рождения, проживающего по адресу:___________________________________________, 

в 10-й класс   профиля, 

окончил , изучал(а)  язык. 

Имею/не имею право на внеочередной, первоочередной или преимущественный 

прием («нужное 

подчеркнуть) . 
 

Потребностью моего ребенка в обучении по адаптированной образовательной 

программе в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической 

комиссии нуждаюсь/не нуждаюсь («нужное подчеркнуть). 

Прошу организовать для моего ребенка обучение на   и 

изучение родного  языка и родной   

литературы. 

К заявлению прилагаются: копия паспорта _____________________________________; 

 копия свидетельства о рождении ________________________________________ ; 

 копия свидетельства  о регистрации по месту жительства 
(справка) ________________________________________________________ ; 

 

 аттестат об основном общем образовании ________________________________ . 

 

 

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством 

о государственной аккредитации, общеобразовательными программами и другими 

документами МБОУ «СОШ №9 г.Ачхой-Мартан», регламентирующими организацию и 

осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся 

ознакомлен(а). 

 

                 (дата)                                 (подпись)                                             (ФИО) 
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