	Регистрационный номер № _______
«____» _________________202___г.

Приказ о зачислении 
от ____________________№ ______
	Директору   МБОУ СОШ № 11 
В.В.Федосеевой
________________________________
________________________________
(Фамилия, имя, отчество (полностью) родителя (законного представителя))




ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять в _____ класс МБОУ СОШ № 11 моего ребенка:
Фамилия ребенка ______________________________________________________
Имя ребенка ___________________________________________________________________
Отчество ребенка (при наличии) ___________________________________________
Дата рождения ребенка __________________________________________________________
Адрес места жительства ребенка __________________________________________________
_______________________________________________________________________________
Адрес места пребывания ребенка __________________________________________________
_______________________________________________________________________________
Сведения о родителях (законных представителях):

	мать, отец, опекун
(нужное подчеркнуть)
	мать, отец, опекун
(нужное подчеркнуть)

	Фамилия 
	Фамилия 

	Имя         
	Имя         

	Отчество (при наличии)
	Отчество (при наличии)

	Адрес места жительства __________________
_______________________________________

	Адрес места жительства __________________
_______________________________________

	Адрес места пребывания _________________
_______________________________________

	Адрес места пребывания _________________
_______________________________________

	Адрес электронной почты (при наличии)

	Адрес электронной почты (при наличии)


	Номер телефона (при наличии)
	Номер телефона (при наличии)




Наличие права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема 
________________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]________________________________________________________________________________
(имеется (указать основание)/не имеется)

Потребность ребенка в обучении по адаптированной образовательной программе __________
________________________________________________________________________________
(имеется/не имеется)

Потребность в создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося с ограниченными возможностями здоровья в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии) или ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации  ____________________________
                                                                                                            (имеется/не имеется)
________________________________________________________________________________
(реквизиты заключения ПМПК, МСЭ)

Даю (даем) согласие на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе             (в случае необходимости обучения ребенка по адаптированной образовательной программе)
________________________________________________________________________________
(наименование адаптированной программы)
_______________________________________________            _____________________________________________________                                                    (подпись родителя (законного представителя)                           (подпись родителя (законного представителя)

Язык образования ________________________________________________________________

Родной язык из числа языков народов Российской Федерации __________________________

С уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с общеобразовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлены.

_________________________________________                                                    ______________________________________
(подпись родителя (законного представителя)                                                      (подпись родителя (законного представителя)

В соответствии с частью 1 статьи 6 Федерального закона от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даем согласие на обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка.


Родитель (законный представитель)  ________________     ____________________________
                                                                        (подпись)                      (ФИО родителя (законного представителя)

Родитель (законный представитель)  ________________     ____________________________
                                                                        (подпись)                      (ФИО родителя (законного представителя)



Дата подачи заявления: « _____» __________________202__г.

