	Регистрационный номер____________
	Директору МБОУ СОШ №9
Руденко Владимиру Григорьевичу
________________________________________________

                    (ФИО родителя)

Адрес фактического проживания___________________

________________________________________________

________________________________________________

Контактный телефон _____________________________


заявление

Прошу принять  в ______________ класс МБОУ СОШ №9 с. Султан моего(ю) сына (дочь)
_____________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество ребенка)

Дата рождения _________________________________________________________

                                                             (число, месяц, год рождения)

Место рождения _______________________________________________________

Сведения о родителях (законных представителях):

	Мать:

Ф.И.О. _______________________________
______________________________________

Образование __________________________

Место работы _________________________

Контактный телефон ___________________
	Отец:

Ф.И.О. _______________________________

______________________________________

Образование __________________________

Место работы _________________________

Контактный телефон ___________________


К заявлению прилагаю следующие документы:
1.___________________________________________________________________________

2.___________________________________________________________________________

3.___________________________________________________________________________

4.___________________________________________________________________________

5.___________________________________________________________________________
Имею право первоочередного, преимущественного приема.

☐   – имеется;




☐   – не имеется. 
Сведения о потребности в обучении по адаптированной основной общеобразовательной программе: не имеется  /   имеется 
________________________________________________________________________________________________________________              (в случае наличия указывается дата, номер документа и вид адаптированной программы
Подпись ____________________           _______________________       _______________
                                                                     (расшифровка подписи)                   (дата)
С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности в учреждении, права и обязанности обучающихся, в том числе размещенными на интернет-сайте образовательного учреждения, ознакомлен(ознакомлена).

Достоверность и полноту указанных сведений подтверждаю.

Подпись ____________________           _______________________       _______________

                                                                     (расшифровка подписи)                   (дата)

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» я, _____________________________________________________________________________,

(фамилия имя отчество (последнее – при наличии)

даю свое согласие на сбор, систематизацию,  накопление,  хранение,  уточнение,  использование, передачу в случаях, установленных соответствующими нормативными правовыми актами, на бумажном и электронном носителях с обеспечением конфиденциальности наших (моих) персональных данных и персональных данных нашего  (моего) ребенка, сообщаемых нами (мною) в настоящем заявлении и содержащихся  в  прилагаемых  нами  (мною) к данному заявлению документах (копиях   документов), в целях  осуществления учета детей, подлежащих обязательному обучению в образовательных   организациях, реализующих образовательную программу общего образования на период до отчисления нашего (моего) ребенка  из списочного состава обучающихся.

В  случаях  нарушения  наших (моих) прав и законных  прав  и  законных  интересов нашего (моего) ребенка при обработке вышеуказанных персональных данных, данное в настоящем заявлении нами (мною) согласие  на  обработку  таких  персональных  данных может быть нами (мною) отозвано путем подачи соответствующих письменных заявлений.

Подпись ____________________           _______________________       _______________

                                                                     (расшифровка подписи)                   (дата)

В соответствии со статьями 14, 44 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» даю согласие на обучение моего несовершеннолетнего ребенка на _____________________________ языке; на получение образования на родном языке из числа языков народов Российской Федерации или на иностранном языке: ______________________________________________. 

Настоящее согласие может быть отозвано мной в письменной форме и действует до даты подачи мной заявления об отзыве.

Подпись ____________________           _______________________       _______________

                                                                     (расшифровка подписи)                   (дата)

Расписка о получении документов 

Регистрационный номер заявления_________

Отметка о сдаче документов

1. Копия документа, удостоверяющий личность (паспорт/свидетельство о рождении ребенка)
2. Согласие на обработку персональных данных.

3. Копия паспорта родителя (законного представителя).

4. Фото 3х4

5. Копия СНИЛС

6. Копия медицинского полиса

 
М.П.

Документы получил ____________________ (Ф.И.О.)  «____»_____________ 20___ г.

Срок уведомления о зачислении «_____»____________________ 20____ г.

Контактные телефоны: 88655655171, 88655655175
