                               Директору МБОУ «СШ № 41»
Ореховой Н.В.                                                                     
                                 от ________________________________________
                                                                                                                              (ФИО заявителя)

Заявление о зачислении ребенка (поступающего) в образовательное учреждение
Я, ____________________________________________________________________________________,
                                                                            (ФИО заявителя (поступающего) при наличии) 
адрес места жительства и (или) адрес места пребывания родителя (законного представителя) ребенка (поступающего) ________________________________________________________________________,
                                                                            (индекс, город, улица, дом, квартира)
прошу принять моего(ю) сына (дочь) ______________________________________________________,
(ФИО ребенка),
родившегося ______________________, адрес места жительства и (или) адрес места пребывания
                                         (дата  рождения ребенка, поступающего) 
ребенка ________________________________________________________________________________
                                                                (индекс, город, улица, дом, квартира)                                                                                        
на обучение в 10 класс универсального профиля с углубленным изучением отдельных предметов (математика и литература) МБОУ «СШ № 41». 
Изучаемый иностранный язык ____________________________________________________________. 
Форма получения образования______________________________. Форма обучения_______________

ФИО матери ___________________________________________________________________________
Телефон, e-mail _________________________________________________________________________
Адрес места жительства и(или) места пребывания____________________________________________
ФИО отца ______________________________________________________________________________
Телефон, e-mail _________________________________________________________________________
Адрес места жительства и(или)пребывания_________________________________________________

На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка изучение родного (_________________________) языка. Язык образования – ___________________________.
Заполняется лицами, указанными в п.10, 12 Порядка приема на обучение по образовательным программам начального общего, основного общего и среднего общего образования, утвержденного приказом Минпросвещения России от 02.09.2020 № 458
Прошу обеспечить право внеочередного, первоочередного (преимущественного) приема на обучение на основании: _____________________
Заполняется лицами, указанными в п.13 Порядка приема на обучение по образовательным программам начального общего, основного общего и среднего общего образования, утвержденного приказом Минпросвещения России от 02.09.2020 № 458
Прошу обеспечить обучение по адаптированной образовательной программе и (или) создание специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося на основании: Даю свое согласие на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе
_______________________
    (подпись заявителя)
В соответствии с Федеральным законом от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» ОЗНАКОМЛЕНЫ:
с Уставом организации, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, с образовательными программами, с положением о пропускном режиме и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающегося
________________________
          (подпись заявителя)
Согласно Федеральному закону от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку персональных данных моего ребенка любым не запрещающим законом способом в соответствии с Уставом организации. При необходимости получения моих персональных данных из других государственных органов, органов местного самоуправления, подведомственных им организаций я даю согласие на получение (и обработку) таких данных из указанных организаций.
________________________
           (подпись заявителя)
Даю согласие на прохождение моей дочерью (сыном) тестирования на знание русского языка (для иностранных граждан и лиц без гражданства или поступающих, являющихся иностранными гражданами или лицами без гражданства)
О принятом решении, связанном с приемом на обучение прошу уведомить меня
по телефону ________________________________________________________,
сообщением на электронную почту ____________________________________,
через Порталы

Перечень прилагаемых документов:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 

«___» ______________ 20__ г.  
_________________________/______________________/ 
                     (подпись заявителя)                                               (расшифровка)
