
Рег.№   

Приказ Директору МБОУ «Истобнянская СОШ» 
 

(наименование общеобразовательной организации) 
 

(Ф.И.О. директора) 

 

Ф.И.О. родителя (законного представителя) (полностью) 

 

проживающего по адресу: _   
 
 

Зарегистрированное место жительства    
 

 

 

 

Заявление 

 

Прошу принять моего ребенка (дочь, сына)   
 

фамилия, имя, отчество ребенка (последнее при наличии) 

  в класс, в форме обучения 
(дата рождения) (указать форму обучения: очная, очно-заочная, заочная) 

 

 
 

Адрес места жительства (места пребывания, места 

фактического проживания) ребенка 

 

Адрес места регистрации ребенка 
 

Фамилия, имя, отчество (последнее-при наличии) 

второго родителя (законного представителя) ребенка 

 

Адрес места жительства (места пребывания, места 

фактического проживания) и адрес регистрации 

второго родителя 

 

Адрес электронной почты, номер телефона (при 

наличии) родителей (законных представителей) 

ребенка 

 

Наличие права внеочередного, первоочередного или 

преимущественного приема (указать основания) 

 

Родной язык из числа языков народов Российской 

Федерации, в том числе русский язык как родной 

язык 

 

Язык образования (в случае получения образования 

на родном языке из числа языков народов РФ или на 

иностранном языке) 

 

Потребность в обучении ребенка по адаптированной 

образовательной программе и (или) в создании 

 



специальных условий для организации обучения и 

воспитания обучающегося с ОВЗ в соответствии с 

заключением ПМПК или инвалида (ребенка- 

инвалида) в соответствии с индивидуальной 

программой реабилитации инвалида 

 

Согласие родителя(ей) (законного(ых) 

представителя(ей) ребенка на обучение ребенка по 

адаптированной образовательной программе (в случае 

необходимости обучения ребенка по адаптированной 

образовательной программе) 

 

Иностранные языки, которые изучались ребенком 

ранее (при зачислении во 2-11 класс) 

 

Перечень предметов для изучения на углубленном 

уровне и (или) наименование профиля изучения 

 

 

Перечень представленных к заявлению документов: 

 

Наименование документа Отметка о представлении (+/-) 

копию документа, удостоверяющего личность родителя 
(законного представителя) ребенка 

 

копию свидетельства о рождении ребенка или 
документа, подтверждающего родство заявителя 

 

копию документа, подтверждающего установление 
опеки или попечительства (при необходимости) 

 

копию документа о регистрации ребенка или 

поступающего по месту жительства или по месту 

пребывания на закрепленной территории или справку о 

приеме документов для оформления регистрации по 

месту жительства 

 

справку с места работы родителя(ей) (законного(ых) 

представителя(ей) ребенка (при наличии права 

внеочередного или первоочередного приема на 

обучение) 

 

копию заключения   психолого-медико-педагогической 
комиссии (при наличии) 

 

аттестат об основном общем образовании (при приеме 

на обучение по основной общеобразовательной 

программе среднего общего образования) 

 

 

О принятом решении прошу сообщить мне лично в письменной форме путем 

непосредственной выдачи уведомления под роспись или направить уведомление по 

почте. 
 

(указать способ уведомления о принятом решении) 
 

подпись родителя расшифровка подписи дата написания заявления 
(законного представителя) 

 

Расписка о приеме документов получена: 
 

подпись родителя расшифровка подписи дата получения расписки 
(законного представителя) 



С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, 

свидетельством о государственной аккредитации учреждения, распорядительным актом 

органа местного самоуправления городского округа о закрепленной за учреждением 

территории, с общеобразовательными программами, реализуемыми общеобразовательным 

учреждением, локальными актами и другими нормативными документами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, с 

правами и обязанностями обучающихся, в том числе через информационные системы 

общего пользования ознакомлены. 
 

подпись родителя расшифровка подписи дата ознакомления 
(законного представителя) 

 

В целях зачисления моего ребенка в общеобразовательную организацию даю 

согласие МБОУ «Коньшинская СОШ» 

(наименование общеобразовательной организации) 

на обработку моих персональных данных и персональных данных моего 

несовершеннолетнего ребенка, а именно: фамилия, имя, отчество, число, месяц и год 

рождения, дата и место рождения, реквизиты актовой записи о рождении ребенка, пол, 

степень родства, наименование и реквизиты документа, удостоверяющего личность, 

гражданство, адрес регистрации по месту жительства, адрес фактического пребывания, то 

есть на совершение любого действия (операции) или совокупности действий (операций), 

совершаемых с использованием средств автоматизации или без использования таких 

средств с персональными данными, включая сбор, в том числе запрос в рамках 

межведомственного взаимодействия, запись, систематизацию, накопление, хранение, 

уточнение (обновление, изменение) извлечение, использование, передачу 

(распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, 

уничтожение персональных данных в целях зачисления в образовательную организацию. 

Настоящее согласие действует со дня его подписания до дня отзыва в письменной 

форме. 
 

 
подпись родителя расшифровка подписи дата 

(законного представителя) 


