
 
  
 Директору  

Понінківського ліцею 
Котляру О.С. 
__________________________________
__________________________________, 
(прізвище, ім’я, по батькові одного з 
батьків дитини) 
 
який (яка) проживає за адресою: 
________________________________ 
(адреса фактичного місця проживання) 

 
Контактний телефон: 
__________________________________ 
Адреса електронної поштової скриньки: 
__________________________________ 

 

 
 
 

ЗАЯВА  
 

Прошу зарахувати _______________________________________________ 
                                               (прізвище, ім’я, по батькові , дата народження дитини) 

 
__________________________________________________________________ 
 
 
до 1 класу на початкову форму здобуття освіти. Повідомляю про потребу у 

додатковій постійній чи тимчасовій підтримці в освітньому процесі: так/ні 
(потрібне підкреслити). 

 
 
 

 

Підтверджую достовірність всієї інформації, зазначеної в цій заяві та у 
доданих до заяви документах. Даю згоду на обробку персональних даних. 

 

 
 

_________                                                                            ________________​
        (дата)                                                                                                                                                                         (підпис) 

 

 

 


