	Регистрационный № _____________  
«___» ______________ 202__ год 
	[bookmark: _GoBack]Директору МОБУ «Ащебутакская СОШ» А.А.Туружанову
родителя (законного представителя)
_____________________________________________
                                                  фамилия _____________________________________________
                                                    имя _____________________________________________
                                                   отчество



заявление.

	Прошу зачислить моего ребенка в _______ класс МОБУ «Ащебутакская  СОШ».

Фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) ребенка________________________________________________________________________________________________

Дата рождения ребенка________________________________________________________________________________________________

Место рождения ребенка________________________________________________________________________________________________

Сведения о родителях (законных представителях) ребенка: 

	            Отец (законный представитель) ребенка
____________________________________________________
фамилия
______________________________________________________
 имя, отчество (последнее – при наличии)
	Мать (законный представитель) ребенка
________________________________________________
фамилия
________________________________________________
 имя, отчество (последнее – при наличии)



Адрес места регистрации ребенка:__________________________________________________________________________________________________________

Адрес фактического проживания ребенка и его родителей:_______________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________
Контактные телефоны родителей (законных представителей):_________________________________________________________________________________________________

Адреса электронной почты родителей (законных представителей):_________________________________________________________________________________________________
                                                                                                        
          
 На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 г.№273- ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка ______________________________________________________________________________________, поступившего в ____ класс, обучение на _____________________________________языке и изучение родного языка и литературного чтения на родном ______________________________________языке.

  «_____»________________ 202__ г.                                  Подпись ______________________________

      На основании ч. 3.1 ст. 67 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» (в ред.13.12.2019г.) уведомляю, что у моего ребенка___________________________________________________________________имеется право внеочередного, первоочередного или преимущественного приема.
 
 «_____»________________ 202__ г.                                    Подпись _____________________

 Уведомляю о потребности моего ребенка _____________________________________________ в обучении по адаптированной образовательной программе в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося. 
Даю согласие на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе с ОВЗ или инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации______________________________________________________________.
    
«_____»________________ 202__ г.                                          Подпись _____________________

С уставом МОБУ «АщебутакскаяСОШ», лицензией на право ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации МОБУ «Ащебутакская  СОШ», основными образовательными программами, реализуемыми МОБУ «Ащебутакская СОШ», и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, правами и обязанностями обучающихся ознакомлен.

   «_____»________________ 202__ г.                                           Подпись _____________________

Даю согласие на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и персональных данных ребенка, в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 15-ФЗ «О персональных данных».

   «_____»________________ 202__ г.                                           Подпись _____________________



   «_____»___________ 202__ г.    __________________________                 _____________
                                                        (ФИО)                                                     (подпись)

























