	Принять в  ___ класс  
 _______ Ишкинина Г.Р.     
« ____» _________ 20___ 
                                                                                     
	Директору
МОБУ ООШ с. Тугай
Г.Р. Ишкининой
Родителя (законного представителя)
______________________________________
(фамилия, имя, отчество)



ЗАЯВЛЕНИЕ
          Прошу принять моего ребенка (сына, дочь)  
 _____________________________________________________________________________
(фамилия,  имя, отчество)

(дата рождения, место проживания ребенка)

в __________  класс  Вашей школы.

ФИО матери, __________________________________________________________________
место регистрации _____________________________________________________________
Контактный телефон_____________________e-mail_________________________________
ФИО отца, ____________________________________________________________________
место регистрации _____________________________________________________________
Контактный телефон_____________________e-mail_________________________________

Язык образования______________________________________________________________
Родной язык _______________________________________________________________
Государственный язык республики Российской Федерации ________________________

Наличие права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема________

Потребность 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:___________________________________

       С Уставом, с лицензией осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной  аккредитации, с образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся  ознакомлен (а).
       
Согласие родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка или поступающего на обработку персональных данных

«__» __________ 20___г. 	                                           
___________________/__________________________________
                                                                (подпись)                        (расшифровка подписи)

Вх. № _____________ от «        »______________________20 ____г.       
Расписка
в получении документов для приема в МОБУ ООШ с. Тугай

1. Заявление____________________________________________________________				Ф.И.О. родителя (законного представителя)
Вх. №__________ от «____»_______________ 20____г.
2. Копию документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка или поступающего
3. Копию  свидетельства о рождении ребенка или документа, подтверждающего родство заявителя.
4. Копию документа, подтверждающего установление опеки или попечительства(при необходимости).
5. Копию документа о регистрации ребенка или поступающего по месту жительства или 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);
6. Справку с места работы родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка (при наличии права первоочередного приема на обучение;
7. Копию заключения психолого-медико-педагогической комиссии  (при наличии).


Контактные телефоны для информации: МОБУ ООШ с. Тугай 
(347 66) 2-72-01 директор Ишкинина Гузель Радиковна
[bookmark: _GoBack]

Ответственный за прием документов __________/____________________/

                                                                             
