Рег. №____________

	Директору МКОУ «Паликская СОШ №2»

	Большой Татьяне Владимировне

	от __________________________________,

фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя (законного представителя) 

	проживающей (щего) по адресу: 
___________________________________
адрес места жительства и (или) адрес места пребывания

__________________________________,

родителя (законного представителя) 

	

	контактный телефон: ________________________________

	адрес электронной почты:

____________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять моего ребёнка ______________________________________

___________________________________________   ____________ года рождения,

                       фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка                                    дата рождения ребенка 
проживающего по адресу:_____________________________________________
__________________________________________________________________,

адрес места жительства и (или) адрес места пребывания ребенка

в _____ класс МКОУ «Паликская средняя общеобразовательная школа №2»
_________________________________________________________________

                                 указывается при наличии, первоочередного или преимущественного приема

На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для_______________ ____________________________________________________ обучение на русском языке.
фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка или поступающего
Уведомляю о потребности моего ребёнка _____________________________

                                                                                      (ФИО ребёнка)

в обучении по адаптированной образовательной программе в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии____________________

                                                                                                             (№, дата протокола ПМПК)

Даю согласие на обучение моего ребёнка (в случае необходимости)

_____________________________________________________ по адаптированной

                         (ФИО ребёнка) 

образовательной программе.
С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, основными образовательными программами и локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся МКОУ «Паликская СОШ №2» ознакомлен(а).
«____» ____ 202___ г. _________________            /____________________________/

                  подпись родителя (законного представителя)                        ФИО (при наличии)
Даю согласие МКОУ «Паликская СОШ №2» на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка ____________ ____________________________________________ в объеме, указанном в заявлении и

фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка

прилагаемых документах, с целью организации его обучения и воспитания при 

оказании муниципальной услуги, проведения психологической диагностики моего ребёнка

«____» ____ 202___ г. _________________            /____________________________/

             личная подпись родителя (законного представителя)                 ФИО (при наличии)

Приложения к заявлению:

- копия паспорта                                                             ___           на  л. в 1 экз.;

копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка или поступающего
- копия свидетельства о рождении                                              на 1 л. в 1 экз.;                     

копия свидетельства о рождении ребенка или документа о родстве
- копия свидетельства о регистрации по месту жительства                                _на 1 л. в 1 экз.;
копия документа о регистрации ребенка или поступающего по месту жительства или по месту пребывания на закрепленной территории или справка о приеме документов для оформления регистрации по месту жительства (в случае приема на обучение ребенка или поступающего, проживающего на закрепленной территории, или в случае использования права преимущественного приема на обучение по образовательным программам начального общего образования)
- ______________________________________________________________.

другие документы, представленные по усмотрению родителей (законных представителей)

«____» ____ 202___ г. ________________________/___________________________/

            личная подпись родителя (законного представителя)                 ФИО (при наличии)

