	
	Директору
МБОУ «ООШ п. Омсукчан» 
О.Ф. Кекишевой

	
	________________________________________________
ФИО

_________________________________________________________________________

адрес места жительства

	
	________________________________________________
адрес электронной почты, 

_________________________________________________________________________

номер телефона


заявление.
	Прошу зачислить моего ребенка


	                                     (фамилия, имя, отчество (при наличии)


	                 (дата рождения  ребенка или поступающего, 

_______________________________________________________________________________________________________

 адрес места жительства  и (или) пребывания ребенка или поступающего)

в  _________ класс МБОУ «ООШ п. Омсукчан» для обучения по адаптированной основной

общеобразовательной программе для обучающихся с задержкой психического развития 

(с интеллектуальными нарушениями) на основании рекомендаций __________________________

                    (нужное подчеркнуть)                                                                                         (наименование  ПМПК) 
от «_____»  __________     ______ г. № ________.
Имеем внеочередное, первоочередное, преимущественное  право приема:____________________

                                                                                                                                                                                                                     (указать какие)


	                                                                                                                                    

	Прошу организовать изучение ____________________________языка как родного (из числа языков 

народов Российской Федерации); обучение осуществлять на русском языке.

Родители законные представители:

Мать ________________________________________________________________________________

(Фамилия, имя, отчество (при наличие), адрес места жительства, пребывания)


	Контактный телефон____________________ Адрес электронной почты_________________________

Отец_________________________________________________________________________________                                                                                    

                               (Фамилия, имя, отчество (при наличие), адрес места жительства, пребывания)



	Контактный телефон____________________ Адрес электронной почты_________________________




Дата: «      »                               20      г.                                                  Подпись:_____________________
С Уставом общеобразовательного учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, с общеобразовательными программами, реализуемыми общеобразовательной организацией, и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся 
ознакомлен (а)
Дата: «      »                               20      г.                                                  Подпись: _____________________

В соответствии с ФЗ РФ от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, а также сведений, полученных в  результате осуществления образовательного процесса, с целью организации его обучения и воспитания при реализации образовательных программ начального общего и основного общего образования. 

Под обработкой необходимо понимать: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение, обезличивание, блокирование, уничтожение, хранение данных при автоматизированной и без использования средств автоматизации обработке. 

Подтверждаю, что ознакомлен (а) с документами МБОУ «ООШ п. Омсукчан», устанавливающими порядок обработки персональных данных, а также с моими правам и обязанностями.

Предупрежден (а), что согласие на обработку персональных данных может быть  отозвано мною путем направления МБОУ «ООШ п. Омсукчан» письменного отзыва.

Настоящее согласие действует со дня его подписания до момента отчисления ____________________

                                                                                                                                                                                                       (Ф.И.О. ребенка)

из МБОУ «ООШ п. Омсукчан».

Дата: «      »                          20      г.                                               Подпись: __________________
Даю свое согласие (не даю) на психолого-педагогическое сопровождение и  помощь с целью развития и

       (нужное подчеркнуть)

 социальной адаптации моего ребенка (согласно ст. 42 ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» от 29.12.2012 г. №273- ФЗ)
Дата: «      »                          20      г.                                             Подпись: _____________________
К заявлению прилагаем:   

- копию документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка;
- копию свидетельства о рождении ребенка (паспорт с 14 лет) или документа, подтверждающего родство заявителя;
- копию документа, подтверждающего установление опеки или попечительства, если заявление подает опекун или попечитель; 

- копию документа о регистрации ребенка по месту жительства или по месту пребывания; 
- копию свидетельства о рождении полнородных и неполнородных брата или сестры для преимущественного приема;
- копии документов, подтверждающих право внеочередного, первоочередного приема;
- копию заключения психолого-медико-педагогической комиссии для обучения по адаптированной программе (при наличии);
- копию документа, подтверждающего родство заявителя (или законность представления прав ребенка) (для родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства);
- копию документа, подтверждающее право ребенка на пребывание в Российской Федерации (для родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства);
- личное дело ребенка. 

_________________________

              Подпись

А также на свое усмотрение предоставляем:
- Медицинская карта. 

В приказ:      принять в  ______ класс  

Директор  МБОУ «ООШ п. Омсукчан» ____________________О.Ф Кекишева              Дата:___________   

Приказ о приеме в школу № _________  от __________________

	                         ОБРАЗЕЦ ЗАПОЛНЕНИЯ
	Директору

МБОУ «ООШ п. Омсукчан» 

О.Ф. Кекишевой

	
	Поповой Марии Сергеевны,
ФИО

проживающей по адресу: п. Омсукчан, ул. Ленина, д. 44, кв. 115

адрес места жительства

	
	e-mail:_________________________
адрес электронной почты, 

89143647692

номер телефона


заявление.
	Прошу зачислить моего ребенка               Попова Егора Васильевича

	                                     (фамилия, имя, отчество (при наличии))
25.08.2013 г.р.

	                 (дата рождения  ребенка или поступающего, 

проживающего по адресу; п. Омсукчан, ул. Ленина, д. 44, кв. 15

 адрес места жительства  и (или) пребывания ребенка или поступающего)

в  4    класс МБОУ «ООШ п. Омсукчан» для обучения по  адаптированной основной
общеобразовательной программе для обучающихся с задержкой психического развития
(с интеллектуальными нарушениями) на основании рекомендаций ПМПК г. Магадана
                                                  (нужное подчеркнуть)                                                                                        (наименование ПМПК)

от 01.02.2014 г. № 2643 

Имеем внеочередное, первоочередное, преимущественное право приема:           не имеем
                                                                                                                                                                                                            (указать какие)



	                                                                                                                                    

	Прошу организовать изучение  русского языка как родного (из  числа языков народов Российской 

Федерации); обучение осуществлять на русском языке.

Родители законные представители:

Мать            Попова Мария Сергеевна, п. Омсукчан, ул. Ленина, д. 44, кв. 115

(Фамилия, имя, отчество (при наличии), адрес места жительства, пребывания)


	Контактный телефон 89143647692                Адрес электронной почты: _______________________
Отец           Попов Василий Максимович, п. Омсукчан, ул. Ленина, д. 44, кв. 115                                                                                    

                               (Фамилия, имя, отчество (при наличии), адрес места жительства, пребывания)



	Контактный телефон  89143647693           Адрес электронной почты_________________________




Дата: «24» марта     2023   г.                                                  Подпись:_____________________
С Уставом общеобразовательного учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, с общеобразовательными программами, реализуемыми общеобразовательной организацией, и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся 

ознакомлен (а)
Дата: «24» марта       2023   г.                                                  Подпись: _____________________

В соответствии с ФЗ РФ от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, а также сведений, полученных в  результате осуществления образовательного процесса, с целью организации его обучения и воспитания при реализации образовательных программ начального общего и основного общего образования. 

Под обработкой необходимо понимать: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение, обезличивание, блокирование, уничтожение, хранение данных при автоматизированной и без использования средств автоматизации обработке. 

Подтверждаю, что ознакомлен (а) с документами МБОУ «ООШ п. Омсукчан», устанавливающими порядок обработки персональных данных, а также с моими правам и обязанностями.

Предупрежден (а), что согласие на обработку персональных данных может быть  отозвано мною путем направления МБОУ «ООШ п. Омсукчан» письменного отзыва.

Настоящее согласие действует со дня его подписания до момента отчисления        Попова Е. В.
                                                                                                                                                                                                           (Ф.И.О. ребенка)

из МБОУ «ООШ п. Омсукчан».
Дата: «24»  марта              2023 г.                                               Подпись: __________________
Даю свое согласие (не даю) на психолого-педагогическое сопровождение и  помощь с целью 

            (нужное подчеркнуть)

развития и социальной адаптации моего ребенка (согласно ст. 42 ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» от 29.12.2012 г. №273- ФЗ)
Дата: «24 » марта               2023  г.                                             Подпись: _____________________
К заявлению прилагаем:   

- копию документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка;

- копию свидетельства о рождении ребенка (паспорт с 14 лет) или документа, подтверждающего родство заявителя;

- копию документа, подтверждающего установление опеки или попечительства, если заявление подает опекун или попечитель; 

- копию документа о регистрации ребенка по месту жительства или по месту пребывания; 

- копию свидетельства о рождении полнородных и неполнородных брата или сестры для преимущественного приема;

- копии документов, подтверждающих право внеочередного, первоочередного приема;

- копию заключения психолого-медико-педагогической комиссии для обучения по адаптированной программе (при наличии);

- копию документа, подтверждающего родство заявителя (или законность представления прав ребенка) (для родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства);

- копию документа, подтверждающее право ребенка на пребывание в Российской Федерации (для родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства);

- личное дело ребенка. 

_________________________

              Подпись

А также на свое усмотрение предоставляем:
- Медицинская карта. 

В приказ:      принять в  ______ класс  
Директор  МБОУ «ООШ п. Омсукчан» ________________О.Ф Кекишева              Дата:___________   

Приказ о приеме в школу № _________  от __________________
