Регистрационный № 





Директору



от ___________

МБОУ СОШ с.Мирное  

                                                                           А.А.Егорову 
Зачислить в _____ класс

Приказ № ___ от «___»____20__г.                 от 



 Фамилия  Имя  Отчество родителя (законного представителя)
ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять моего ребенка в __________ класс, прибывшего из ___________________________

_____________________________________________________________________________________   
(наименование учебного заведения, населенного пункта)
Ф.И.О. ребёнка __________________________________________________________________________ 

Дата  рождения  ребенка __________________________________________________________________ 

Место рождения ребенка___________________________________________________________________ 

Адреса места регистрации _______________________________________________ _________________  

Адрес места жительства __________________________________________________________________ 

ФИО матери (законного представителя) _____________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________

Адреса места регистрации _______________________________________________ _________________  

Адрес места жительства ___________________________________________________________________ 

 № Телефона _______________________ адрес эл.почты _______________________________________ 
ФИО отца (законного представителя) _______________________________________ _______________ 

_______________________________________________________________________________________

Адреса места регистрации _______________________________________________ _________________  

Адрес места жительства __________________________________________________________________ 

 № Телефона _______________________ адрес эл.почты ________________________________

Наличие права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема в учреждение __  ______(да/ нет)

Потребность в адаптированной программе _________ (да/нет)

Потребность в создании специальных условий для организации обучения учащихся с ОВЗ _____(да/нет) 

    С Уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации МБОУ СОШ с. Мирное, основными образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, с правами и обязанностями обучающихся, с Положением о школьной форме одежды и другими локальными актами, реализуемыми в школе ознакомлен (а) ________ (подпись)

 На основании части 6 статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 №273-ФЗ «Об образовании» выбираю:

· язык образования_____________________________________

·  родной язык ________________________________________

К заявлению прилагаю копии  следующие документы:

        1.  Свидетельство о рождении ребенка     Серия_____ № _________

       2. СНИЛС

       3. Медицинский полис

       4. Справка ф.8

       5. Паспорт заявителя

На сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, блокирование и передачу третьим лицам персональных данных согласен(а) ______________(подпись)
________________20____ г

        (подпись)

подпись
расшифровка подписи
