
Директору МБОУ СШ № 51 Колупаевой И.А.
гр.__________________________________________,

(Ф.И.О. родителя (законного представителя), проживающего совместно с ребёнком)

проживающего(й) по адресу:
_____________________________________________

_____________________________________________
Домашний (сотовый) телефон

_____________________________________________
Электронная почта

З А Я В Л Е Н И Е
Прошу принять моего ребенка ______________________________________________________________

(ФИО ребенка)

______________________________________________________________________________________________________

_______
(дата рождения, адрес места жительства и (или) адрес места пребывания)

_______________________________________в ____ класс
__________________________________________________________.

(наименование образовательного учреждения)

Ф.И.О. родителей (законных представителей):
Мать: _________________________________________________________________________________________________
Отец:_________________________________________________________________________________________________
Индекс и адрес места жительства родителей (законных представителей), номер телефона, e-mail:
Мать: _________________________________________________________________________________________________
Отец:_________________________________________________________________________________________________

Указать следующие сведения:
- о наличии права внеочередного, первоочередного _________ (да, нет);
- о наличии преимущественного права приема, так МБОУ СШ № 51 уже обучается его брат (сестра)
____________________________________________________________________________________________(ФИО, класс),
- о потребности ребенка или поступающего в обучении по адаптированной образовательной программе и (или)
в создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося с ограниченными
возможностями здоровья в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии (при
наличии) или инвалида (ребенка-инвалида) в соответствии с индивидуальной программой
реабилитации______________ (да, нет);
- согласие родителя (законного представителя(ей) ребенка на обучение ребенка по адаптированной
образовательной программе (в случае необходимости обучения ребенка по адаптированной образовательной
программе)_____ ______________;

Подпись ФИО

Не возражаю против внесения информации о
_________________________________________________________________

(Ф.И.О. участника образовательного процесса: учащийся (ребенок), его родители (законные
представители)

______________________________________________________________________________________________________

_______

в базу данных «Ученик», функционирующей в системе регионального образования с использованием
специального программного обеспечения – «Краевая информационная автоматизированная система
управления образованием».

С перечнем сведений, собираемых и используемых в системе автоматизированной обработки
персональных данных, с целями и задачами сбора, хранения и использования персональных данных
ознакомлены.

Предоставляем следующие документы:
1._____________________________________________________________________________
2._____________________________________________________________________________
3._____________________________________________________________________________
4._____________________________________________________________________________
5._____________________________________________________________________________

(Перечень документов, в соответствии с требованиями пункта 2.6 Регламента)

Настоящим даю согласие на обработку своих персональных данных и персональных данных (ребенка)
Получателя муниципальной услуги в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. № 152-
ФЗ «О персональных данных» ____________________ (подпись)

Настоящим даю согласие на прохождение тестирования (ребенком) Получателем муниципальной услуги
на знание русского языка, достаточного для освоения образовательных программ начального общего,
основного общего и среднего общего образования в порядке, установленном приказом Министерства
просвещения Российской Федерации от 04.03.2025 №170 «Об утверждении Порядка проведения в
государственной или муниципальной общеобразовательной организации тестирования на знание русского
языка, достаточного для освоения образовательных программ начального общего, основного общего и
среднего общего образования» ______________ (подпись)

С уставом образовательного учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности,
со свидетельством о государственной аккредитации образовательного учреждения, основными
образовательными программами, реализуемыми образовательным учреждением, и другими документами,
регламентирующими организацию образовательного учреждения ознакомлен. ____________(подпись)



Дата _____________ Подпись________________

Заявление оформляется Заявителем рукописным или машинописным способом. В случае если заявление заполнено
машинописным способом, Заявитель дополнительно в нижней части заявления разборчиво от руки указывает свою фамилию, имя и
отчество (полностью), подпись и дату подачи заявления.


