	Регистрационный номер № ______ 

от «_____»_____________2024г.

Зачислить в ______ класс 

МОУ «Казаковская начальная школа – детский сад»

Директор школы

________________________________

Попкова Т.В.
	Директору 
МОУ «Казаковская начальная школа – детский сад»
Попковой Т.В.
от _______________________________________________
/ФИО родителя (законного представителя)/

____________________________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ.
Прошу принять моего ребёнка_____________________________________________________

                                                                                                                                  (Фамилия, имя, отчество  ребёнка)

в_______ класс для обучения по имеющим государственную аккредитацию образовательным программам начального образования на русском языке, изучение ________________  языка как родного языка из числа языков народов РФ и государственного языка республик РФ.

Дата рождения ребёнка ______________________________________________________________
(число, месяц, год рождения)
Место рождения ребенка______________________________________________________________
Адрес места регистрации _____________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

Адрес фактического проживания: ______________________________________________________
Свидетельство о рождении ребёнка ____________________________________________________

                                                                                              (№, серия свидетельства)
Сведения о родителях (законных представителях):
Ф.И.О. матери______________________________________________________________________
Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания матери:____________________________________ ___________________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты, контактные телефоны матери:__________________________________________  ___________________________________________________________________________________________
Ф.И.О. отца_________________________________________________________________________
Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания отца:______________________________________ ___________________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты, контактные телефоны отца:____________________________________________  ___________________________________________________________________________________________
Ф.И.О. опекуна______________________________________________________________________
Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания опекуна:___________________________________ ___________________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты, контактные телефоны опекуна:_________________________________________  ___________________________________________________________________________________________
Документ, удостоверяющий личность заявителя__________________________________________

Серия, №, кем выдан, дата____________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

Дошкольное образовательное учреждение_______________________________________________

___________________________________________________________________________________
К заявлению прилагаю следующие копии документов:
· копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка или поступающего___________________________________(да/нет)
· копия свидетельства о рождении ребенка или документа, подтверждающего родство заявителя_____________________________________________(да/нет)
· копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (если таковые необходимы)__________________________________(да/нет)
· 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_______________________________(да/нет)
· справка с места работы родителя (законного представителя ребенка) при наличии права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема_______________(да/нет)
· копия заключения ПМПК (при наличии) о потребности ребенка или поступающего в обучении по АООП и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося с ОВЗ или инвалида (ребенка-инвалида) в соответствии с индивидуальной программой реабилитации__________________________________(да/нет)
· Дополнительные сведения
	Имею преимущественное право: да/нет.
	__________________________________________

	__________________________________________________________________________________


· (Нужное подчеркнуть. Если «да» - указать ФИО (при наличии) братьев и (или) сестер, совместно проживающих с ребенком и посещающих Организацию)
	Имею внеочередное или первоочередное право на зачисление в Организацию: да/нет.

	_________________________________________________________________________________


· (Нужное подчеркнуть. Если «да» - указать основание подтверждающие внеочередное или первоочередное право на зачисление)
При поступлении в МОУ «Казаковская начальная школа – детский сад» ознакомлен(а) с:

1. Уставом школы

2. Лицензией на право ведения образовательной деятельности

3. Свидетельством о государственной регистрации

4. Документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, права и обязанности обучающихся 

Подтверждаю достоверность и точность указанных в заявлении сведений и в соответствии со ст. 9 Федерального  закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ "О персональных данных".

Даю согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребёнка, указанных в настоящем заявлении и прилагаемых документах в соответствии с законодательством РФ (Часть I статьи 6 152-ФЗ от 27.07.2006 г.)

«____»______________ 2024 г.                              _________________ /_____________________/ (Расшифровка подписи )
