Директору МБОУ «Школа-интернат с. Кепервеем» Билибинского  муниципального района Чукотского АО
Герасимовой Ольге Федоровне	
                                                                                               (Ф.И.О. руководителя)
	___________
(Ф.И.О.родителя(законного иредставителя)полностью)
проживающей (го) по адресу:	
_____________________________________
_____________________________________
контактный телефон:___________________

[bookmark: bookmark0]

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка (сына, дочь)_________________________________________
                                                 (фамилия, имя, отчество) _______________________________________________________________________________,
(дата рождения, место рождения)
проживающего по адресу	
_____________________________________________ в _________ класс МБОУ «Школа-интернат с. Кепервеем»

Окончил (-ла)____ _классов школы №__________________Изучал(а)________________ язык.

Сведения о родителях (законных представителях):
Мать:_________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество родителей (законных представителей)
проживающая по адресу:__________________________________________________________
Отец:__________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество родителей(закоиных представителей)
проживающийпо адресу: ________________________________________________________
                                                                                                                          (при приеме в 1-й класс не заполняется)
Наличие права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема (да/нет)__
 Потребность ребенка на обучение по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения т воспитания обучающегося с ограниченными  возможностями здоровья в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии) или ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации (да/нет)__________________________________.

С уставом, лицензией на образовательную деятельность, образовательными программами, свидетельством о государственной аккредитации и иными нормативными документами, регламентирующими деятельность МБОУ «Школа-интернат с.Кепервеем» ознакомлен(-а).
(наименование образовательной организации)
 «_____ » ________________       _____________________    _____________________________
      Дата                                                                   Подпись                                               Расшифровка
В целях реализации прав, установленных статьей 14 Федерального закона от 29.12.2012 года № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу предоставить возможность изучение родного языка (чукотского языка) моим ребенком. 	
«_____ » ________________       _____________________    _____________________________
          Дата                                                        Подпись                                               Расшифровка
Даю согласие _________________ на обработку моих персональных данных и персональных
данных моего ребенка ______________________________ в объеме,  указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации его обучения и воспитания при оказании
муниципальной услуги.
«_____ » ________________       _____________________    _____________________________
             Дата                                                        Подпись                                               Расшифровка
К заявлению прилагаются документы (поставить отметку): 
· копия документа, удостоверяющего личность родителя  (законного представителя);
· копия свидетельства о рождении ребенка или документа, подтверждающего родство заявителя;
· копия свидетельства о рождении полнородных и неполнородных брата/сестры-если есть;
· копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства при необходимости;
· копия документа о регистрации ребенка или поступающего по месту жительства (месту пребывания) на закрепленной территории или справка о приеме документов для оформления регистрации по месту жительства (в случае приема на обучение ребенка, проживающего на закрепленной территории);
· справка с места работы родителя для использования права внеочередного или первоочередного приема;
· копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии- при наличии.
Иные документы, предоставляемые по усмотрению родителей (законных представителей): ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


  «____ » ________________       _____________________    _____________________________
        Дата                                                        Подпись                                               Расшифровка


Заявление зарегистрировано в журнале регистрации подачи заявлений для зачисления обучающихся.
Регистрационный номер заявления_______
Дата приема___________

