Регистрация заявления № _____________              Директору ГБОУ СО «ЕШИ  № 6»    И.В. Суставовой  
 «___» _________202__ год  ___час___мин            от____________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________
Документ, удостоверяющий личность родителя (законного представителя) 

_________________________ серия ___________ № __________________,
выданный______________________________________________________
  _______________________________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ № 
Прошу принять моего ребенка _____________________________________________________________






                        (фамилия, имя, отчество)

в ______ класс ГБОУ СО «ЕШИ № 6».
Дата рождения ребенка _____________________ Место рождения ребенка ___________________________
Адрес проживания ребенка (фактический):
город (пос.,с.,дер.) ___________________________ улица ______________________________________

дом _____ корп. __________ кв. ____________

Сведения о родителях (законных представителях):

Мать: Ф.И.О. ________________________________________________________________________________
Адрес места жительства: _______________________________________________________________________
Телефон (мобильный): __________________________ / e-mail: _______________________________
Отец:   Ф.И.О. ________________________________________________________________________________
Адрес места жительства: ________________________________________________________________________
Телефон (мобильный): ____________________ /  e-mail: _______________________________
К заявлению прилагаю следующие документы:

1. _____________________________________________________________________

2. _____________________________________________________________________

3. _____________________________________________________________________

4. _____________________________________________________________________

5. _____________________________________________________________________

6. _____________________________________________________________________

Наличие права первоочередного или преимущественного приема______________(имеется/ не имеется)

Дата подачи заявления: "_____" __________________ 20_______ г.

______________________ ___________________________

     (ФИО заявителя)                    (подпись заявителя)

С  уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с адаптированной основной общеобразовательной программой начального общего образования для обучающихся с тяжелыми нарушениями речи, реализуемой школой, и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса ознакомлен (а).
Достоверность и полноту указанных сведений подтверждаю.
В  соответствии  с  Федеральным  законом  от  27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных  данных»  даю своё согласие  на обработку моих и моего  ребёнка  персональных  данных,  указанных  в заявлении, а также их передачу  в  электронной  форме по открытым каналам связи сети «Интернет» в государственные  и  муниципальные  органы  и долгосрочное использование в целях  предоставления   образовательной  услуги  согласно  действующего законодательства.  Настоящее согласие  может  быть  отозвано  мной  в письменной  форме  и действует до даты подачи мной заявления об отзыве. 

______________________     ___________________________

          (ФИО заявителя)                         (подпись заявителя)
Расписку в получении документов, содержащую информацию о регистрационном номере заявления о приёме ребёнка в образовательную организацию, о перечне представленных документов, заверенную подписью должностного лица, ответственного за приём документов, и печатью получил(а)

______________________      ___________________________

        (ФИО заявителя)                          (подпись заявителя)

        На основании статей 14, 44  Федерального закона Российской Федерации    от 29.12.2012 №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» и в соответствии с локальным нормативным актом организации, осуществляющей  образовательную  деятельность       по  реализуемой  адаптированной образовательной программе начального общего образования для обучающихся с тяжелыми нарушениями речи, прошу  организовать для моего ребенка обучение предметов на ___________________ языке, а также на изучение _____________________ языка как родного языка               (в соответствии с Федеральным законом № 317 «О внесении изменений в статьи 11 и 14 Федерального закона «Об образовании в Российской Федерации»)
______________________      ___________________________

        (ФИО заявителя)                          (подпись заявителя)

       С основаниями, порядком, формами и сроками предоставления  мер социальной защиты (поддержки) обучающимся (воспитанникам)  в ГБОУ СО «ЕШИ № 6» ознакомлен (а). 
______________________     ___________________________

          (ФИО заявителя)                         (подпись заявителя)
