Директору Муниципального общеобразовательного бюджетного учреждения «Средняя общеобразовательная школа д. Дмитриевка» муниципального района Зилаирский район Республики Башкортостан 

Чекушкиной Е.А.
от ________________________________________________________________
родителя (законного представителя)

 __________________________________________________________________
Паспорт ______________________ выдан (кем, когда) ____________________
_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

проживающей / проживающего  по адресу:

_________________________________________________________________
_________________________________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу зачислить моего сына (дочь) ______________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребёнка)
поступающего в ____________ класс, обучение на _________________ языке/языках, изучение родного ____________________________________ языка и родной литературы (литературного чтения) на родном ____________________________________ языке,  государственный язык ______________________________________.
Дата рождения ребенка или поступающего ________________________________________________________________
Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания ребенка или поступающего _____________________________

______________________________________________________________________________________________________
Сведения о наличии права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема:

______________________________________________________________________________________________________
сведения о потребности ребенка или поступающего 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 (при наличии) или инвалида (ребенка-инвалида) в соответствии с индивидуальной программой реабилитации:

______________________________________________________________________________________________________

согласие родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе (в случае необходимости обучения ребенка по адаптированной образовательной программе): ___________________________________________________________________________________________

Сведения о родителях (законных представителях):
Мать:

Ф.И.О. _______________________________________________________________________________________________
Место жительства______________________________________________________________________________________
Телефон (мобильный): __________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты _______________________________________________________________________________
Отец: 

Ф.И.О. _______________________________________________________________________________________________
Место жительства______________________________________________________________________________________

Телефон (мобильный): __________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты _______________________________________________________________________________
К заявлению прилагаются:
- копию паспорта или другого документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) _________

- 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 (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) __________________________________________________________________________________________
- 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 (если ученик поступает в 10-й или 11-й класс) _________________
«____»  ________________ 2020 г.   ___________________         ___________________________________

                                                                                 подпись                                   расшифровка подписи
Ответственность за здоровье моего ребенка по дороге в школу и обратно домой беру(ем) на себя.
С Уставом школы, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с основными образовательными программами, реализуемыми школой и нормативными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, с правами и обязанностями обучающихся, с Положением о привлечении к общественно-полезному труду ознакомлен(ы).
«____»  ________________ 2020 г.   ___________________         ___________________________________

                                                                                 подпись                                   расшифровка подписи
В соответствии с п. 4 ст. 9 Федерального Закона № 152-ФЗ от 27.07.2006 года «О персональных данных даю своё согласие МОБУ «СОШ д. Дмитриевка» на обработку (сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, извлечение, использование, передачу, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение) собственных персональных данных и персональных данных моего ребёнка:

· Фамилия, имя, отчество обучающегося и его родителей (законных представителей);

· Гражданство;

· Дата рождения обучающегося и его родителей (законных представителей);
· адрес регистрации и проживания, контактные телефоны;

· Паспортные данные родителей (законных представителей);

· Данные свидетельства о рождении обучающегося;

· Сведения о месте работы (учёбы) родителей (законных представителей);

· Документы об отсутствии медицинских противопоказаний для обучения в ОУ;

· Документы, подтверждающие права на дополнительные гарантии и компенсации по социальным основаниям, предусмотренные законодательством.
Я даю согласие на использование персональных данных моих и моего ребёнка в целях:
· Оценки успеваемости ребёнка;
· Обеспечения организации образовательного процесса;

· Обеспечение личной безопасности обучающегося;

· Оформления школьного сайта;

· Обеспечения мониторинга качества образования;

· Организации ГИА;

Я даю согласие:
· Размещать персональные данные обучающегося на доске Почёта, на стендах в помещениях ОУ;

· Использовать персональные данные обучающегося для участия в олимпиадах, конкурсах, соревнованиях школьного, муниципального, республиканского и всероссийского уровня;

· Производить фото- и видеосъёмки обучающегося для размещения на официальном сайте ОУ и средствах массовой информации с целью формирования имиджа ОУ;

· Включать персональные данные обучающегося в списки (реестры) и отчётные формы, предусмотренные нормативными документами школьных, муниципальных, региональных органов управления образования, регламентирующих предоставление отчётных данных.

Подтверждаю, что я ознакомлен / ознакомлена с Положением о защите персональных данных в МОБУ «СОШ д. Дмитриевка».  Настоящее согласие вступает в силу со дня его подписания и действует в течение всего времени обучения ребёнка в образовательном учреждении.

Настоящее согласие может быть мною отозвано в любое время в письменной форме.
«____» ________________ 2020 г.   ___________________         ___________________________________

                                                                                 подпись                                   расшифровка подписи

Я даю согласие на выполнение моим ребёнком ____________________________________________ общественно-полезного труда на весь период обучения в ОУ:
· Дежурство в классе, дежурство по школе;

· Участие в экологических субботниках на территории школы, на территории к ней прилегающей и на закреплённых территориях. Генеральная уборка в классе. Работа в трудовых зонах (цветники, обелиск). Тимуровская работа;

· Выполнение работ на пришкольном учебно-опытном участке (вскапывание и рыхление почвы, посадка, полив, прополка и уборка урожая) не предусмотренных образовательной программой.
· на участие в культурно-массовых мероприятиях;

· прохождение трудовой практики по окончании каждого класса в количестве дней указанных в Уставе.

«____» ________________ 2020 г.   ___________________         ___________________________________

                                                                                подпись                                   расшифровка подписи

Приказ №_______
«_____» _____________________2020 г.

Расписка-уведомление
Заявление____________________________________________________________________________________________ 

принято «______» _________________ 2020 года и зарегистрировано под № ____________ 

Приняты следующие документы: 

- копия паспорта или другого документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя)

- копия свидетельства о рождении ребенка или документа, подтверждающего родство заявителя
- копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при необходимости)
- копия 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 (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)
- справка 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 (если ученик поступает в 10-й или 11-й класс).
Дата _________________      Подпись _________________   _______________________________

                                                                         лица, ответственного за сбор документации

