	ЗАЯВЛЕНИЕ ПРИНЯТО

рег.№ 
________
«___»______________20___г._
__________________________

	Директору МКОУ СОШ с УИОП № 7 

Лебедевой Елене Николаевне

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________


Заявление


Прошу принять моего сына (мою дочь)_________________________________________









(фамилия, имя, отчество полностью*)

________________________________________________________ в ________________ класс. 
Данные о ребенке:

Дата рождения "___"______________ 20___ г., место рождения ___________________________
Адрес регистрации :________________________________________________________________

Адрес проживания : ________________________________________________________________

Домашний телефон:________________________________________________________________

Прибыл из (ДДУ, школа) ___________________________________________________________

Сведения о родителях (законных представителях):

	
	Отец
	Мать

	Фамилия
	
	

	Имя
	
	

	Отчество
	
	


	Адрес места жительства / места пребывания
	
	

	Место работы
	
	

	Должность
	
	

	Образование
	
	

	Контактный телефон
	
	

	Адрес электронной почты
	
	


Наличие права на первоочередное, преимущественное предоставление мест в общеобразовательной организации: __________________________________________________________________________________
                                                                 (имеется  / не имеется, указать льготную категорию граждан)
В обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося с ОВЗ в соответствии с заключением ПМПК (при наличии) или инвалида (ребенка-инвалида) в соответствии с индивидуальной программой реабилитации ______________________. Даю согласие на обучение ребенка по адаптированной 
                                                          (нуждается / не нуждается)

образовательной программе (в случае необходимости обучения по АОП) ___________________ .

На основании статьи 14 Федерального закона  от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу осуществлять образование моего ребенка на __________________________ языке. 

С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, Уставом МКОУ СОШ с УИОП № 7, общеобразовательными программами и документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен(а).








Подпись ________________________
Согласен (согласна) на обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка, указанных в заявлении, в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.








Подпись ________________________
Дата подачи заявления "____" ___________ 20___г. 

Подпись:________________________

