	
	Директору МБОУ «Школа № 3»

	
	С.А.Рогожкин

	
	родителя (законного представителя)

	
	Фамилия_____________________________________

	
	Имя _________________________________________

	
	Отчество (при наличии) __________________________

	
	Адрес регистрации_____________________________

	
	_____________________________________________

	
	Адрес фактического проживания _________________

	
	_____________________________________________

	
	Документ, удостоверяющий личность:

	
	серия _________  номер ___________

	
	выдан _______________________________________

	
	_____________________________________________

	
	Дата выдачи __________________________________

	
	Контактный телефон ___________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить  моего ребенка в _______ класс муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения города Ростова-на-Дону «Школа № 3 имени Героя Советского Союза Синяка Ф.В.» на ____________________форму обучения.

Фамилия, имя, отчество(последнее при наличии)ребенка ___________________________________________________________________________________________

Дата рождения ребенка __________________________________________________________ 

Адрес места жительства (места пребывания) ребенка ______________________________________________________________________________

	Мать (законный представитель):
	Отец (законный представитель):

	Фамилия, имя, отчество (последнее при наличии)
	Фамилия, имя, отчество (последнее при наличии)

	______________________________________
	______________________________________

	______________________________________
	______________________________________

	Адрес места жительства (места пребывания) ______________________________________
	Адрес места жительства (места пребывания) _______________________________________

	______________________________________
	_______________________________________

	Контактный телефон ___________________

Адрес электронной почты _______________ 

______________________________________


	Контактный телефон _____________________

Адрес электронной почты _________________ 

________________________________________


Наличие права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема в школу (ребенок военнослужащего, ребенок сотрудника полиции, ребенок сотрудника Федеральных органов исполнительной власти, дети, проживающие в одной семье и имеющие одно место жительства (при зачислении в 1-4 класс))

Да

Нет

Основание ____________________________________________________________________ 

Потребность ребенка в обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения обучающегося с ограниченными возможностями здоровья в соответствии с заключением ПМПК (при наличии) или  ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации

Да

Нет

Основание _____________________________________________________________________

Даю согласие/не даю согласие на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе (в случае необходимости обучения ребенка по адаптированной образовательной программе)

К заявлению прилагаю следующие документы (для иностранных граждан и лиц без гражданства):

копии документов, подтверждающих родство заявителя (заявителей) (или законность представления прав ребенка); 

копии документов, подтверждающих законность нахождения ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, и его законного (законных) представителя (представителей) или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, на территории Российской Федерации (действительные вид на жительство, либо разрешение на временное проживание, либо разрешение на временное проживание в целях получения образования, либо визу и (или) миграционную карту, либо иные предусмотренные федеральным законом или международным договором Российской Федерации документы, подтверждающие право иностранного гражданина или лица без гражданства на пребывание (проживание) в Российской Федерации).

копии документов, подтверждающих прохождение государственной дактилоскопической регистрации ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства.

копии документов, подтверждающих изучение русского языка ребенком, являющимся иностранным гражданином или лицом без гражданства, или поступающим, являющимся иностранным гражданином или лицом без гражданства, в образовательных организациях иностранного (иностранных) государства (государств) (со 2 по 1 1 класс) (при наличии); 

копии документов, удостоверяющих личность ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства (для иностранных граждан: паспорт иностранного гражданина либо иной документ, установленный федеральным законом или признаваемый в соответствии с международным договором Российской Федерации в качестве документа, удостоверяющего личность иностранного гражданина; 

для лиц без гражданства: документ, выданный иностранным государством и признаваемый в соответствии с международным договором Российской Федерации в качестве документа, удостоверяющего личность лица без гражданства, разрешение на временное проживание, временное удостоверение личности лица без гражданства в Российской Федерации, вид на жительство и иные документы, предусмотренные федеральным законом или признаваемые в соответствии с международным договором Российской Федерации в качестве документов, удостоверяющих личность лица без гражданства).

копии документов, подтверждающих присвоение родителю (родителям) (законному (законным) представителю (представителям) идентификационного номера налогоплательщика; 

копии документов, подтверждающих присвоение родителю (родителям) (законному (законным) представителю (представителям) страхового номера индивидуального лицевого счета (далее СНИЛС) (при наличии), 

СНИЛС ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства (при наличии); 

медицинское заключение об отсутствии у ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, инфекционных заболеваний, представляющих опасность для окружающих, предусмотренных перечнем, утвержденным уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти в соответствии с частью 2 статьи 43 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. N2 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»; 

копии документов, подтверждающих осуществление родителем (законным представителем) трудовой деятельности (при наличии)

За предоставленную информацию несу ответственность.

Прошу организовать обучение моего ребенка на уровне начального общего и  основного общего образования на ___________________ языке, в качестве родного языка - организовать изучение ___________________ языка. Организацию изучения другого языка как родного для моего ребенка не считаю необходимым.

С информацией о возможности выбора языка обучения ознакомлен(а).

______________________________                                                                        _________________________

      (подпись, расшифровка)                                                                                          (подпись, расшифровка)

С Лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной  аккредитации,  Уставом МБОУ «Школа № 3», основными образовательными программами, реализуемыми МБОУ «Школа № 3» и другими документами, регламентирующими организацию  и осуществление образовательного процесса, правами и обязанностями обучающихся ознакомлен(а) ____________________________________                                       __________________________________

              (подпись, расшифровка)                                                                    (подпись, расшифровка)

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 года  № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку, использование, передачу МБОУ «Школа № 3» в установленном порядке третьим лицам (органам законодательной и исполнительной власти, государственным учреждениям) моих персональных данных и персональных данных моего ребенка (фамилия, имя, отчество, дата рождения, место рождения, адрес) для оказания данной услуги.

____________________________________                                              ________________________________

         (подпись, расшифровка)                                                                                          (подпись, расшифровка)

«_____» _______________202___ г.                                   «_____» _______________202___ г.

