                                                                                                 Приложение 1 

                                                                                                                             к Правилам приема на обучение  

                                                                                                                             в МОБУ «Сенькинская средняя

                                                                                                                           общеобразовательная школа»                         

	
	Директору МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа»
Л.И.Ивановой 
гр. ____________________________________________,

         (фамилия, имя, отчество полностью) 

проживающего(ей) (пребывающего(ей)): по адресу: __________________________________________________________________________________________________

контактный телефон: ______________________________,

эл. почта: ________________________________________




заявление.


Прошу зачислить моего ребенка ______________________________________________,

                                                                                                                   (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью) 

«____» «__________________» ______________________ года рождения, проживающего (пребывающего) по адресу: __________________________________________________________ _________________________________________________________________________________,в первый класс МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа». 

Мой ребенок имеет преимущественное, внеочередное, первоочередное, преимущественное  право приема на обучение по основным общеобразовательным программам, так как (поставить галочку напротив основания):

в школе обучаются его (её) брат и (или) сестра, в том числе усыновлённые и удочерённые дети, находящиеся под опекой или  попечительством в семье, включая приёмную и патронатную семью (отмечают в отношении поступающих на обучение по образовательным программам начального общего образования);

относится к детям мобилизованных и военнослужащих, проходящих военную службу по контракту, уволенных с военной службы при достижении ими предельного возраста пребывания на военной службе, по состоянию здоровья или в связи с организационно-штатными мероприятиями;

относится к детям сотрудников правоохранительных органов: действующих сотрудников полиции, граждан, погибших или получивших тяжелые травмы при выполнении служебных обязанностей, ушедших со службы из-за заболевания или травмы, полученной в период прохождения службы, умерших в течение года после увольнения вследствие увечья, полученного при прохождении службы;

относится к детям сотрудников органов внутренних дел, не являющихся сотрудниками полиции;

относится к детям сотрудников органов уголовно-исполнительной системы, принудительного исполнения, противопожарной службы, таможенных органов: действующих сотрудников, умерших в течение года после увольнения вследствие заболевания или увечья, полученного при прохождении службы; уволенных из-за заболевания или увечья, полученной в период прохождения службы, умерших в течение года после увольнения вследствие увечья или заболевания;

относится к детям прокурора;

относится к детям судьи;

относится к детям сотрудника Следственного комитета; 
проживает на закреплённой за МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа» территории;

другое основание (указать в соответствии с законодательством РФ):_________________

На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка ________________ _______________________ обучение на ________________________ языке и изучение родного
(ФИО (при наличии) ребёнка)

__________________ языка и литературного чтения на родном __________________ языке на уровне ______________________ общего образования.

                        (начального, основного)

изучаемого государственного (марийского (горного / лугового) языка)
Республики Марий Эл в объеме, определенном учебным планом
на уровне _____________________ общего образования.   
                             (начального, основного)
              _________________              __________________     _______________________
                                                 (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)
Уведомляю о потребности моего ребенка _______________________________________ 

                                                                                                                       (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью) 

__________________________________________________________________________________

в обучении по адаптированной образовательной программе в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии. Даю согласие на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа».

_________________              __________________     _______________________

                                (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)

С уставом, со сведениями о дате предоставления и регистрационном номере лицензии на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа», ознакомлен(а):  _________           ____________________                      ____________________________
    (дата)            (подпись родителя (законного представителя))      (ФИО(при наличии) родителя (законного представителя))




	Приложения к заявлению:

	
	1.Копия паспорта _________________________________________ 
                                         (ФИО(при наличии)родителя (законного представителя)

на  _____ л. в ____ экз.;
2.Копия свидетельства о рождении ___________________________

                                                                                                              (ФИО(при наличии)ребёнка )
__________________________________________________________

 на _____ л.в ______экз.;

                                                                                      ФИО(при наличии)ребёнка 

3.Копия свидетельства о регистрации по месту пребывания (жительства) ______________________________________________ 

                                           ФИО(при наличии)ребёнка 

на закреплённой территории на ____ л. в ____ экз.;                                                                               

4. Заключение ПМПК.
5.
6.
7.


                                             РОДИТЕЛИ (ЗАКОННЫЕ ПРЕДСТАВИТЕЛИ):

	Отец (законный представитель):
Ф.И.О. ____________________________________
Место жительства(пребывания) ______________
_________________________________________
_________________________________________

Тел.: ________________________________,
Эл. почта: _______________________________
	Мать (законный представитель):

Ф.И.О. _____________________________________
Место жительства(пребывания) _________________
____________________________________________
Тел.:________________________________________
Эл. почта: ________________________________


_________________              __________________     _______________________

                  (дата)                                                        (подпись)                            (расшифровка подписи)

СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных 
Даю согласие МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа»на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка ___________________________________, свидетельство о рождении: серия ________ № _____________от _______________, в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, а также сведений, полученных в результате осуществления образовательного процесса, с целью организации его обучения и воспитания при реализации образовательных программ начального общего и основного общего,среднего общего образования.

Под обработкой необходимо понимать: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение, обезличивание, блокирование, уничтожение, хранение данных при автоматизированной и без использования средств автоматизации обработке.

Подтверждаю, что ознакомлена с документами МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа», устанавливающими порядок обработки персональных данных, а также с моими правами и обязанностями.

Предупреждена, что согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мною путем направления МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа»письменного отзыва.

Настоящее согласие действует со дня его подписания до момента отчисления моего ребёнка_________________________________ _________________________________

из МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа».

_________________              __________________     _______________________

                  (дата)                                                        (подпись)                            (расшифровка подписи)

Приложение № 2 

к  Правилам приема на обучение

 в МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа»

	
	Директору  МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа» Л.И.Ивановой 

гр.______________________________________________,

        (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью)

проживающего(ей) по адресу::________________________

_____________________________________________________
контактный телефон: ________________________________




заявление


Прошу зачислить моего ребенка ______________________________________________,

                                                                                                               (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью) 

«___» «_____________» ____________ года рождения, проживающего по адресу: _________________________________________________________________________________, в __________ класс в порядке перевода из _____________________________________________
__________________________________________________________________________________

Уведомляю о потребности моего ребенка _______________________________________ 
                                                                                                                       (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью) 

__________________________________________________________________________________

в обучении по адаптированной образовательной программе в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии. Даю согласие на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа».

К заявлению прилагаю документы:

· личное дело;

· выписку из классного журнала;

· заключение ПМПК.

_________________              __________________     _______________________

                                                 (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)

На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка _________________________

                                                                                                                                        (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью) 

____________________________ обучение на ___________________ языке и изучение родного _______________________языка и литературного чтения на родном _____________________ языке на уровне ____________________________ общего образования.

_________________              __________________     _______________________

                           (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)
С уставом, со сведениями о дате предоставления и регистрационном номере лицензии на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа», 

ознакомлен(а)           

_________________              __________________     _______________________

                        (дата)                                               (подпись)                            (расшифровка подписи)

                                        РОДИТЕЛИ (ЗАКОННЫЕ ПРЕДСТАВИТЕЛИ):

	Отец (законный представитель):
Ф.И.О. ____________________________________
Место жительства(пребывания) ______________

_________________________________________

_________________________________________

Тел.: ________________________________,

	Мать (законный представитель):

Ф.И.О. _____________________________________
Место жительства(пребывания) _________________

____________________________________________

Тел.:________________________________________




_________________              __________________     _______________________

                           (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)

СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных 
Даю согласие МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа»на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка ___________________________________, свидетельство о рождении: серия ________ № _____________от _______________, в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, а также сведений, полученных в результате осуществления образовательного процесса, с целью организации его обучения и воспитания при реализации образовательных программ начального общего и основного общего, среднего общего образования.

Под обработкой необходимо понимать: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение, обезличивание, блокирование, уничтожение, хранение данных при автоматизированной и без использования средств автоматизации обработке.

Подтверждаю, что ознакомлена с документами МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа», устанавливающими порядок обработки персональных данных, а также с моими правами и обязанностями.

Предупреждена, что согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мною путем направления МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа»письменного отзыва.

Настоящее согласие действует со дня его подписания до момента отчисления моего ребёнка_________________________________ _________________________________

из МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа».

_________________              __________________     _______________________

                  (дата)                                                        (подпись)                            (расшифровка подписи)

	
	                                                               Приложение 3 

                                                     к Правилам приема на обучение

                         в МОБУ «Сенькинская средняя 

         общеобразовательная школа»

Директору  МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа» Л.И.Ивановой 

гр.______________________________________________,

        (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью)

проживающего(ей) по адресу::________________________

_____________________________________________________
контактный телефон: ________________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ

 Прошу зачислить моего ребенка _______________________________________________________, 
                                                                 (фамилия, имя, отчество(при наличии) полностью)

_____________________________________________________________________________________________________________

___________________________ года рождения, обучающегося (уюся) ________________________ класса _______________________________________________________________________________________- на обучение за счет бюджетных средств по дополнительной общеразвивающей образовательной программе _____________________________________ направленности  «_____________________________».

_________________              __________________     _______________________

                                                 (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)

С уставом, со сведениями о дате предоставления и регистрационном номере лицензии на осуществление образовательной деятельности, дополнительными общеразвивающими программами, положением об оказании платных образовательных услуг, положением об организации и осуществлении образовательной деятельности по дополнительным общеразвивающим программам, иными локальными нормативными актами и документами МОБУ МБОУ «Сеньокинская средняя общеобразовательная школа», регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся, ознакомлен(а).

_________________              __________________     _______________________

                  (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)
Даю согласие МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа» на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка, ___________________________, ________________________________________________________в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, в целях обеспечения соблюдения требований Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» и иных нормативных правовых актов сферы образования при оказании дополнительных образовательных услуг.
	Приложения к заявлению:
	1. 2. 3.       
	

	
	
	


_________________              __________________     _______________________

                    (дата)                                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)

	
	Директору  МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа» Л.И.Ивановой 

гр.______________________________________________,

        (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью)

проживающего(ей) по адресу::________________________

_____________________________________________________
контактный телефон: ________________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ

 Прошу зачислить моего ребенка _____________________________________________________________, 

                                                                     (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью)

_____________________________________ года рождения, обучающегося (ейся) _____________ класса _______________________________________________________________________________ на платное обучение по дополнительной общеразвивающей программе   _____________________________ направленности «__________________________________________» .
_________________              __________________     _______________________

                        (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)

С уставом, со сведениями о дате предоставления и регистрационном номере лицензии на осуществление образовательной деятельности, дополнительными общеразвивающими программами, положением об оказании платных образовательных услуг, положением об организации и осуществлении образовательной деятельности по дополнительным общеразвивающим программам,  иными локальными нормативными актами и документами МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа», регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся, ознакомлен(а).

_________________              __________________     _______________________

                               (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)

Настоящим даю согласие МОБУ «Сенькинская средняя общеобразовательная школа» на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка, _________________________________________________________________________________, 
                                                                     (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью)

в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, в целях обеспечения соблюдения требований Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» и иных нормативных правовых актов сферы образования при оказании платных образовательных услуг.

	Приложения к заявлению:


	1.   2. 3.       
	

	
	 
	


_________________              __________________     _______________________

                                                 (дата)                                            (подпись)                            (расшифровка подписи)

