
Директору ГБОУ ЛО 
«Школа-интернат «Красные Зори»
Смирновой А.И.

_____________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии)  родителя (ей)

_____________________________________________
 (законного представителя) ребёнка)
Адрес регистрации: _______________________
_____________________________________________
_____________________________________________
Адрес места пребывания: _______________________
_____________________________________________
_____________________________________________
Номер телефона: ______________________________ 
Адрес электронной почты: _______________________
_____________________________________________

										

ЗАЯВЛЕНИЕ
о  приёме на обучение ребёнка в первый класс

Прошу зачислить в ______ класс моего сына (дочь, опекаемого(ую) ______________________________
______________________________________________________________________________________________
            (фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка)
дата рождения (число, месяц, год) ________________________________________________________________,
[bookmark: _GoBack]адрес регистрации: ________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________,
адрес места пребывания: ________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________ 

Сведения о наличии права внеочередного, первоочередного или преимущественного приёма: ______________________________________________________________________________________________


К заявлению прилагаются:
копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребёнка;
копия свидетельства о рождении ребёнка или документа, подтверждающего родство заявителя;
копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства;
копия документа о регистрации ребёнка по месту жительства или по месту пребывания на территории Ленинградской области или справку о приёме документов для оформления регистрации по месту жительства (в случае приёма на обучение ребенка или поступающего, проживающего на территории Ленинградской области, или в случае использования права преимущественного приёма на обучение по образовательным программам начального общего образования);
справка с места работы родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка (при наличии права внеочередного или первоочередного приема на обучение);
копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии.

Документы, предоставленные по желанию родителем (законным представителем):
________________________________________________________________________________________;
________________________________________________________________________________________;
________________________________________________________________________________________.
    	

Даю согласие на обучение моего ребёнка  ___________________________________
                                                                                                      (Фамилия, И.О.ребёнка)
по адаптированной образовательной программе.
	
«____»__________ ________
	
_____________________
	
_______________________________


 (число)         (месяц)            (год)	                        (Подпись)                                                                         (Фамилия, И.О.)

С информацией о возможности получения образования на родном языке ознакомлены. Организацию изучения родного языка (государственных языков республик Российской Федерации и языков из числа народов Российской Федерации) для моего ребёнка __________________________________ не считаем необходимым.
                                                                                                                      (Фамилия, И.О. ребёнка)

«____» __________ ________               _____________________                _________________________________
  (число)         (месяц)             (год)                                            (подпись)                                                                    (Фамилия, И.О.)
        

С Уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся  ознакомлен(а).
	
«____»__________ ________
	
_____________________
	
_________________________


  (число)       (месяц)	            (год)	                         (Подпись)                                                     (Фамилия, И.О.)


Даю согласие  на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребёнка _____________________________________________ в объёме,  указанном в
                                                      (Фамилия,И.О. ребёнка)
заявлении и прилагаемых документах, с целью организации обучения и воспитания моего ребёнка.

«____» __________ ________    _____________________          ________________________
  (число)         (месяц)	             (год)                             (Подпись)                                                  (Фамилия, И.О.)

	
	
	


                                                                                                              


	___________________
	______________________
	_________________________________


                 (Дата)                                                                     (Подпись)                                                                        (Фамилия, И.О.)


