	Регистрация заявления 
№ _____________

 «___» ______________ 2025 года
	Директору МОУ "СОШ пос. Уральский"

Привалову Алексею Сергеевичу
от _______________________________                         _________________________________,

(ФИО родителя/законного представителя)    

зарегистрированной (-ого)  по адресу:

_________________________________

________________________________,

проживающей (-его) по адресу:



_________________________________

________________________________,

контактный телефон:    



________________________________,

адрес электронной почты:



_________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

о приеме на обучение


Прошу зачислить моего ребенка  в _________  класс МОУ «СОШ пос. Уральский

Фамилия, имя, отчество (при наличии) ребенка 

_______________________________________________________________________
Дата рождения ребенка: _______________________________________________________________________

Адрес регистрации ребенка:________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Адрес проживания ребенка: _______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Сведения о родителях (законных представителях) ребенка: 

Фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя (законного представителя) ребенка: _______________________________________________________________

Адрес регистрации родителя (законного представителя): ______________________________________________________________________________________________________________________________________________
Адрес проживания  родителя (законного представителя): ______________________________________________________________________________________________________________________________________________
Контактный телефон:_____________________________________________________  
e-mail: _________________________________________________________________

Фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя (законного представителя) ребенка: _______________________________________________________________

Адрес регистрации родителя (законного представителя): ______________________________________________________________________________________________________________________________________________
Адрес проживания  родителя (законного представителя): ______________________________________________________________________________________________________________________________________________
Контактный телефон:_____________________________________________________  
e-mail: _________________________________________________________________

Наличие права первоочередного или преимущественного приема_________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
(есть/нет, указать категорию)

Имеется ли потребность ребенка в обучении по адаптированной образовательной программе или в создании специальных условий для обучения ____________, (да/нет). 
Если имеется, то даю согласие на обучение по адаптированной образовательной программе 

_______________

_______________

__________________

                                (дата)                                          (подпись)                                       (расшифровка)

           


На основании статьи 14 Федерального Закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка 

обучение на _________________ языке и изучение родного _______________ языка 
                (указать язык обучения)                                                                (указать язык обучения)
и литературного чтения на родном _________________ языке. 
                     (указать язык обучения)



C  уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями учащихся МОУ "СОШ пос. Уральский" ознакомлен (а)


_______________

_______________

__________________

                                (дата)                                          (подпись)                                       (расшифровка)

Согласен (на) на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 15-ФЗ «О персональных данных».


_______________

_______________

__________________

                           (дата)                                             (подпись)                                            (расшифровка)

Приложения к заявлению:

- копия паспорта __________________________________,  на _____ л. в ______ экз.;

- копия свидетельства о рождении ______________________, на _____ л. в ______ экз.;

- копия свидетельства о регистрации ____________________ по месту жительства (или по месту пребывания на закреплённой территории),  на _____ л. в ______ экз.;

- справку с места работы родителя или законного представителя (если ребёнок претендует на приём вне очереди и в первую очередь),  на _____ л. в ______ экз.;

- копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии, выданного в отношении ________________________________________, (если ребёнок имеет потребность в обучении по адаптированной образовательной программе в соответствии с заключением ПМПК) на _____ л. в ______ экз.


_______________

_______________

__________________

                                (дата)                                          (подпись)                                           (расшифровка)
