	Решение директора 
МАОУ «Школа № 7» КГО

_________________________________

_________________________________

 «____» _____________ 20____ г.

____________________

              подпись
	И.о. директора МАОУ «Школа № 7» КГО
Ковелиной Наталье Анатольевне
от ____________________________________________________
     (фамилия, имя, отчество полностью)
_____________________________________________________
проживающего по адресу ____________________________________________________
                                             (адрес места пребывания)

_____________________________________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу зачислить в ____________ класс МАОУ «Школа № 7» КГО ________________________________________________________________________________________                  (ФИО (последнее – при наличии) ребенка или поступающего)
Дата рождения ребенка или поступающего___________________________________________________
Адрес места жительства ребенка или поступающего ___________________________________________
________________________________________________________________________________________;
Адрес места пребывания ребенка или поступающего___________________________________________

________________________________________________________________________________________.
Сведения о родителях (законных представителях) ребенка:

Отец: ФИО (последнее – при наличии) _____________________________________________________;

Адрес места жительства __________________________________________________________________; 
Адрес места пребывания__________________________________________________________________;
Контактный телефон _____________________________________________________________________;

E – mail: ________________________________________________________________________________.

Мать: ФИО (последнее – при наличии) _____________________________________________________;

Адрес места жительства __________________________________________________________________; 
Адрес места пребывания__________________________________________________________________;
Контактный телефон _____________________________________________________________________;

E – mail: ________________________________________________________________________________.

Мой ребенок имеет преимущественное, внеочередное, первоочередное право приема на обучение по основным общеобразовательным программам, так как (поставить галочку напротив основания):
· в школе обучаются его брат и (или) сестра (полнородные и неполнородные) усыновленные (удочеренные), дети, опекунами (попечителями) которых являются родители (законные представители) этого ребенка, или дети, родителями (законными представителями) которых являются опекуны (попечители) этого ребенка.
· является ребенком сотрудника Следственного комитета;
· является ребенком судьи;

· является ребенком работника прокуратуры;

· является ребенком сотрудника полиции, погибшего (умершего) вследствие увечья или иного повреждения здоровья, полученных в связи с выполнением служебных обязанностей;
· является ребенком сотрудника полиции, умершего вследствие заболевания, полученного в период прохождения службы в полиции;
· является ребенком гражданина Российской Федерации, уволенного со службы в полиции вследствие увечья или иного повреждения здоровья, полученных в связи с выполнением служебных обязанностей и исключивших возможность дальнейшего прохождения службы в полиции;
· является ребенком гражданина Российской Федерации, умершего в течение одного года после увольнения со службы в полиции вследствие увечья или иного повреждения здоровья, полученных в связи с выполнением служебных обязанностей, либо вследствие заболевания, полученного в период прохождения службы в полиции, исключивших возможность дальнейшего прохождения службы в полиции;
· является ребенком находящимся (находившимся) на иждивении сотрудника полиции, гражданина Российской Федерации;
· является ребенком военнослужащего;
· является ребенком сотрудников органов уголовно-исполнительной системы (имеющих специальные звания);

· является ребенком сотрудников противопожарной службы (имеющих специальные звания).
Наличие потребности ребенка в обучении по адаптированной образовательной программе __________.
                                                                                                                                                               (да/нет)

Наличие потребности 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 инвалида (ребенка-инвалида) в соответствии с индивидуальной программой реабилитации _______________.
                                                                                     (да/нет)

На период обучения в МАОУ «Школа № 7» КГО прошу предоставить моему ребенку обучение в соответствии с выбором:
язык образования _________________________________________

родной язык ______________________________________________

государственный язык _____________________________________

«____» ___________ 20 __ г.                                     ________________ / ________________________

                 дата

 
                                  подпись
             ФИО заявителя

С Уставом, со сведениями о дате предоставления и регистрационном номере лицензии на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации учреждения, с общеобразовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен.
«____» ___________ 20 __ г.                                     ________________ / ________________________

                 дата

 
                                  подпись
             ФИО заявителя

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие МАОУ «Школа № 7» КГО на обработку моих и моего ребенка персональных данных, а также их передачу в электронной форме по открытым каналам связи сети Интернет в государственные и муниципальные органы и долгосрочное использование в целях предоставления образовательной услуги согласно действующего законодательства. Настоящее согласие может быть отозвано мной в письменной форме и действует до даты подачи мной заявления об отзыве. С порядком подачи заявления в электронном виде ознакомлен.

«____» ___________ 20 __ г.                                     ________________ / ________________________

                 дата

 
                                  подпись
             ФИО заявителя
Расписка в получении уведомления, содержащего информацию о регистрационном номере заявления о зачислении 
 в учреждение, о перечне представленных документов, получена.
«____» ___________ 20 __ г.                                      ________________ / ________________________

               дата

 
                                             подпись
                  ФИО заявителя

Дата подачи заявления: «_____» __________________ 20_______ г.

_____________________________________

                       _________________________

         ФИО заявителя



                                подпись заявителя
