Директору МАОУ «СОШ № 5»                                              О.В.Корниловой 

 _________________________

 фамилия, имя, отчество полностью

 ____________________________

заявление.

Прошу принять меня в ________ класс МАОУ «Средняя общеобразовательная школа № 5». 

Форма получения среднего общего образования (нужное подчеркнуть):
- в организации, осуществляющей образовательную деятельность в МАОУ «СОШ № 5»
- вне организации, осуществляющей образовательную деятельность – самообразование, семейное образование
Форма обучения (нужное подчеркнуть): очная, заочная
Срок освоения образовательной программы (нужное подчеркнуть): два года, три года
Уровень освоения образовательной программы (нужное подчеркнуть): базовый, углубленный
Обучение на русском языке, изучение родного языка и родной литературы на родном русском языке.
Дата_________________                                                 подпись поступающего_______________

Прибыли из _____________________________________________________________________
Сведения об обучающемся 
1. Ф.И.О. ________________________________________________________________________

2. Дата рождения_________________________________________________________________

3. Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания ребенка или поступающего ________________________________________________________________________________

4. Телефон домашний ______________, мобильный____________________________________

На работу с психологом согласен/не согласен (нужное подчеркнуть)  ____________ подпись  
Сведения о родителях (законных представителях)

Ф.И.О. матери__________________________________________________________________________
Рабочий, мобильный телефон, E-mail_______________________________________________________
Адрес места жительства__________________________________________________________________
Ф.И.О. отца____________________________________________________________________________
Рабочий, мобильный телефон, E-mail_______________________________________________________
Адрес места жительства__________________________________________________________________
5. Право преимущественного приема в МАОУ "СОШ № 5"

5.1. Фамилия, имя, отчество брата и (или) сестры ребенка:

________________________________________________________________________________

6. Потребность в обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося с ограниченными возможностями здоровья в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии или инвалида (ребенка-инвалида) в соответствии с индивидуальной программой реабилитации

(Нет

Образовательная программа: 


Заключение психолого-медико-педагогической комиссии 
от _____________ № __________

Индивидуальная программа реабилитации или абилитации
от ____________№ __________
7. Согласие на обучение моего ребенка (поступающего, достигшего возраста 18 лет) по указанной адаптированной образовательной программе (в случае необходимости обучения ребенка по адаптированной образовательной программе)

(Нет

Подпись заявителя _____________________________
8. С Уставом МАОУ «СОШ № 5», лицензией на право ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации МАОУ «СОШ № 5», основными образовательными программами, реализуемыми МАОУ «СОШ № 5», Порядком приема учащихся в МАОУ «СОШ № 5», правами и обязанностями обучающихся, другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, ознакомлен(а).
«_____»________________ 202____ г.                                   Подпись поступающего ________________
9. С Уставом МАОУ «СОШ № 5», лицензией на право ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации МАОУ «СОШ № 5», основными образовательными программами, реализуемыми МАОУ «СОШ № 5», Порядком приема учащихся в МАОУ «СОШ № 5», правами и обязанностями обучающихся, другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, ознакомлен(а).
«_____»________________ 202____ г.   Подпись родителей (законных представителей) ___________
10. На работу с психологом согласен/не согласен (нужное подчеркнуть)

Подпись родителей (законных представителей) ___________________
11. В соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» по своей воле и в своих интересах в целях приема в общеобразовательную организацию даю ОО согласие на обработку (сбор, систематизацию, запись, накопление, хранение, уточнение, извлечение, использование, передачу, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение) указанных в настоящем заявлении своих персональных данных и персональных данных ребенка, в том числе на поручение обработки указанных персональных данных МАОУ «СОШ № 5» как с использованием средств автоматизации, так и без использования таких средств в течение срока, необходимого для достижения названных целей обработки. 

«_____»________________ 202___ г.   Подпись родителей (законных представителей) ___________

12. Заявление и прилагаемые документы приняты и зарегистрированы в Журнале приема заявлений за № _______ от «_____»________________ 202___ г.  

_______________       


________________    

 ________________

   должность                     

          подпись                          

       расшифровка
