
В департамент образования 

мэрии города Ярославля 

от ________________________________ 
           (Ф.И.О. родителя (законного представителя) ребенка) 
_________________________________________________________________ 

проживающего(щей) по адресу: г. Ярославль 

__________________________________ 

__________________________________ 
контактный телефон: _______________________ 

 

 

УВЕДОМЛЕНИЕ 

О ВЫБОРЕ ФОРМЫ ПОЛУЧЕНИЯ ОБРАЗОВАНИЯ 

В ФОРМЕ СЕМЕЙНОГО ОБРАЗОВАНИЯ (САМООБРАЗОВАНИЯ) 

 

Настоящим, в соответствии с требованиями ч.5 ст.63 Федерального закона от 

29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» информирую, что на 

основании ч. 1 и 3 ст. 17, п. 1 и 3 ч. 3 ст. 44, ч. 4 ст. 63 указанного Федерального закона 

мной, как родителем (законным представителем) несовершеннолетнего ребенка 

_____________________________________________________________________________ 
(указать Ф.И.О. несовершеннолетнего, дата рождения, адрес места жительства ребенка) 

___________________________________________________________________________, 
 

выбрана для него (нее) форма получения общего образования в форме семейного 

образования (самообразования). 

  

Решение о выборе формы получения образования принято с учетом мнения ребенка. 

  

Планируется прохождение ________________________________________________ 
(промежуточной; государственной итоговой) 

аттестации в ___________________________________________________________________ 
(наименование образовательной организации) 

за ______________ класс/уровень в ______________ году. 

 

 

 

«___» _____________ 20___ г. 

 

_______________ /____________________ 
(подпись)                   (расшифровка подписи)  

 

 

 

 

 

 

 

 

Даю согласие на обработку моих персональных данных и данных моего ребенка в 

соответствии с действующим законодательством в Российской Федерации ______________ 
(подпись) 


