Директору МОУ "Средняя общеобразовательная школа №8»

Семечеву Виктору Викторовичу.
От гр. __________________________________________ ,




       (Ф.И.О. заявителя)
Проживающего (-ей) по адресу: _________________________________________ ,

Контактный телефон: _______________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего(-ю) сына (дочь) _____________________________________
_______________________________________________________________________
(Ф.И.О.  полностью, дата и год рождения)

проживающего (-щей) по адресу:___________________________________________

в  МОУ «Средняя общеобразовательная школа №8» (далее СОШ №8) в _______ класс и предоставить возможность освоить общеобразовательные программы в очной, очно-заочной, заочной форме образования (необходимое подчеркнуть), организовать обучение на ____________ языке и изучение родного __________ языка.
СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ)
Отец: 


Фамилия, имя, отчество___________________________________________________
_______________________________________________________________________
Место работы___________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Занимаемая должность____________________________________________________
_______________________________________________________________________

Контактный телефон_____________________________________________________
Адрес проживания_______________________________________________________
Мать: 

Фамилия, имя, отчество __________________________________________________

_______________________________________________________________________

Место работы___________________________________________________________

 _______________________________________________________________________

Занимаемая должность____________________________________________________
 _______________________________________________________________________

Контактный телефон_____________________________________________________

Адрес проживания_______________________________________________________
Опекун:

Фамилия, имя, отчество __________________________________________________

_______________________________________________________________________

Место работы___________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Занимаемая должность____________________________________________________

 _______________________________________________________________________

Контактный телефон_____________________________________________________

Адрес проживания _______________________________________________________
Ознакомлен(а):
с Федеральным законом от 29.12.2012 №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации, Уставом МОУ «СОШ №8», Лицензией на осуществление образовательной деятельности с приложением, Свидетельством о государственной аккредитации с приложением, законом Иркутской области №7-оз от 05.03.2010 «Об отдельных мерах по защите детей от факторов, негативно влияющих на их физическое, интеллектуальное, психическое, духовное и нравственное развитие в Иркутской области», Основной образовательной программой СОШ №8, Программой развития, Правилами внутреннего распорядка для учащихся, Положением о внешнем виде учащихся СОШ №8.
«______» ____________ 20_____ г.                  _______________/______________________/

                                                                                  Подпись родителя           расшифровка подписи

Даю согласие:

1. На обработку персональных данных моего ребенка любым не запрещающим законодательством Российской Федерации способом в соответствии с Уставом учреждения.
«______» ____________ 20_____ г.                  _______________/______________________/

                                                                                  Подпись родителя           расшифровка подписи
2. Размещать на сайте СОШ №8 информацию о моем ребенке, в том числе персональные данные (имя, фамилия, фотографии), не противоречащую закону.
«______» ____________ 20_____ г.                  _______________/______________________/

                                                                                  Подпись родителя           расшифровка подписи
3. На работу педагога-психолога с моим ребенком (участие в психологической диагностике, коррекционно-развивающая работа, получение консультаций).
«______» ____________ 20_____ г.                  _______________/______________________/

                                                                                  Подпись родителя           расшифровка подписи
4. На участие моего ребенка в общественно-полезном труде.

«______» ____________ 20_____ г.                  _______________/______________________/

                                                                                  Подпись родителя           расшифровка подписи
К заявлению прилагаю следующие документы:

1. Свидетельство о рождении ребенка (копия).
2. Справка о регистрации по месту жительства (месту пребывания) или 
документ,  содержащий   сведения   о  регистрации  ребенка по месту 
жительства (месту пребывания).

3. СНИЛС (копия)

4. Медицинский полис ребенка (копия)
5. Медицинская справка о состоянии здоровья ребенка (по усмотрению
 родителей (законных представителей).
6. Документ, удостоверяющий личность родителя (копия)
7. Документ (копия), удостоверяющий опеку над ребенком.
«______» ____________ 20_____ г.                  _______________/______________________/

                                                                                  Подпись родителя           расшифровка подписи
Зачислен(а) в _______ класс на основании приказа от «_____» ______________ 20____ г.

№116/8-26-         .





            Директор ___________________ В.В. Семечев
























