	Регистрационный № _____ 
	Директору МБОУ СОШ № 5 

	от   ____________________ 
	Грановской С.С.
____________________________________ 
____________________________________ 



 
фамилия, имя, отчество родителя (законного представителя) 
адрес места жительства________________ ____________________________________ ____________________________________ телефон ____________________________
                                                             ЗАЯВЛЕНИЕ. 
Прошу принять в _________класс МБОУ СОШ № 5 моего(ю)  ____ (сына, дочь) 
_____________________________________________________________________________ 
фамилия, имя, отчество (при наличии) ребенка 
_____________________________________________________________________________ 
дата рождения ребёнка 
на обучение по _______________________________________ образовательной программе. 
 
(основной, адаптированной) 
__________________________________    _________________________________________ 


язык образования 
родной язык 
Адрес места жительства/пребывания ребенка ________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ Адрес места регистрации ребенка _______________________________________
_____________________________________________________________________________ 
Сведения о родителях (законных представителях): 
Отец _________________________________________________________________________ 
 
фамилия, имя, отчество (при наличии) 
Адрес места жительства/пребывания_________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________ Адрес места регистрации ________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________ 
Телефон/эл. почта ______________________________________________________________ 
Мать _________________________________________________________________________ 
 
фамилия, имя, отчество (при наличии) 
Адрес места жительства/пребывания_________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________ Адрес места регистрации ________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________ 
Телефон/эл. почта ______________________________________________________________ 
Наличие особого права (преимущества): 
Внеочередного ________________________________________________________________ 
(дети участников СВО, сотрудники прокуратуры, судьи, сотрудники следственного комитета) 
Первоочередного ______________________________________________________________ 
(военнослужащие, сотрудники полиции) 
Преимущественного ____________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество брата, сестры, класс, обучающегося в данной ОО) 
 К заявлению прилагаю следующие копии документов :
· копия документа, удостоверяющего личность родителя____________ на __ л. в 1 экз.;

· копия свидетельства о рождении ребенка  _______________________ на __ л. в 1 экз.;

· копия свидетельства о регистрации ребенка по местожительству         на ___ л. в 1 экз.;

· справка с места работы _______________________________________на ___ л. в 1 экз. (при наличии права внеочередного или первоочередного приема на обучение);

· копию документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при необходимости) на ___ л. в 1 экз.;

· копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии, выданного в отношении ___________________________________________________          на ___ л. в 1 экз.

С Уставом образовательного учреждения, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, постановлением администрации Тимашевского района «О закреплении муниципальных образовательных организаций за конкретными территориями Тимашевского района, с образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, с правами и обязанностями обучающегося, ознакомлен(а). 
Согласен(на) на обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленным Федеральным законодательством. 
	Отец ______________ 
	___________________ 
	_________________________ 

	 
дата 
 
	подпись родителя (законного представителя) 
	расшифровка 

	Мать ______________ 
	___________________ 
	_________________________ 

	 
дата 
	подпись родителя (законного представителя) 
	расшифровка 


