Директору МБОУ СОШ № 19 Четыревой Е.А. 
от___________________________________________ 
(Ф.И.О. родителя, законного представителя)

Заявление 
Регистрационый № _______

Прошу принять моего ребенка _____________________________________________________________________________,
(Ф.И.О. ребенка полностью)
 проживающего по адресу: __________________________________________________________________________
(дата рождения ребенка) (полный адрес места жительства ребенка)
_____________________________________________________________________________
зарегистрированного по адресу: _____________________________________________________________________________
(полный адрес места регистрации ребенка)
_____________________________________________________________________________
в дошкольную группу МБОУ СОШ № 19 на обучение по
__________________________________________________________________________ (общеобразовательной/адаптированной образовательной)  
программе дошкольного образования в группу общеразвивающей  направленности.
К заявлению прилагаю следующие документы:

	 Отметить галочкой
	Наименование документа

	
	копия свидетельства о рождении

	
	копия свидетельства о регистрации по месту жительства (месту пребывания) ребенка на закрепленной территории (документ, содержащий сведения о регистрации ребенка по месту жительства (месту пребывания)

	
	согласие на обучение по адаптированной образовательной программе

	
	рекомендация ПМПК

	
	медицинское заключение

	
	документ, удостоверяющий личность родителя (законного представителя)



Сведения о родителях (законных представителях):
Мать: ______________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
(Ф.И.О., место жительства, где и кем работает, телефон рабочий, домашний и сотовый)
Отец:____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 (Ф.И.О., место жительства, где и кем работает, телефон рабочий, домашний и сотовый)
На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребёнка   обучение   на  родном 
______________________________________________________________________ языке.      
(выбор языка образования, родного языка из числа языков народов Российской Федерации, в том числе русского языка как родного языка)
С уставом, лицензией на право осуществления образовательной деятельности, общеобразовательными программами дошкольного образования, реализуемыми  МБОУ СОШ № 19, локальными нормативными актами и иными документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников 
 ознакомлен(а) и согласен(а) ______________  __________/_________________________/
                                                      (дата)                    (подпись)       (расшифровка подписи)
В соответствии с Федеральным законом №152-ФЗ от 27.07.2006 года «О персональных данных» выражаю свое согласие на обработку (сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (передачу) способами, не противоречащими закону, моих персональных данных и данных моего ребенка, а именно: фамилии, имени, отчестве, дате рождения, месте жительства, месте работы, семейном положении и т.д.
___________ ______________ /______________________________/
       (дата)             (подпись)                   (расшифровка подписи)

Расписку в получении документов получил. 
_____________ / ________________________________
(подпись) (расшифровка подписи)
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