
Комитет по образованию 

администрации городского округа «Город Калининград» 

 

муниципальное автономное общеобразовательное учреждение города 

Калининграда средняя общеобразовательная школа № 5 

(МАОУ СОШ № 5) 

 

          Директору   МАОУ СОШ № 5: 

Коровину А.В.    

от ________________________, 
 

контактный телефон: _________________ 

 

СОГЛАСИЕ 

Я, _______________________, даю согласие на обучение моего ребенка 

___________________________, учащегося _-го класса, в соответствии с федеральным 

государственным образовательным стандартом начального общего образования, 

утвержденным приказом Минпросвещения от 31.05.2021 № 286. 

Подтверждаю, что ознакомлена с федеральными нормативными актами и документами 

______________, регламентирующими образовательную деятельность школы, а также с 

моими правами и обязанностями. 

 

__________ ________ _____________ 

 


