     					                                                                                                      
	Регистрация заявления №__________
«_____»_________________20__г.
Принять в_______________класс
Директор__________________
	Директору МБОУ ООШ с.Верхний Нерген
(наименование учреждения)
Одзял Д.А
(Ф. И.О. директора)                                                                      Родителя (законного представителя) 
________________________________                                                                                         ________________________________                                                                       
         (Фамилия Имя Отчество) 
Паспорт:________________выдан: дата       
______________________________________________________                                                                                                                                                 


     
З А Я В Л Е Н И Е.
Прошу принять моего ребенка (сына, дочь, подопечного) _____________________________________________________________________________
                                                фамилия, имя, отчество
_____________________________________________________________________________
                                           дата рождения, место рождения
в __ класс МБОУ ООШ с.Верхний Нерген_______________________________________
                                                  наименование образовательного учреждения
с изучением родного языка_________________________________________
Место жительства ребенка:
Город (село)_________________________улица______________дом____корпус____кв.___
Место регистрации ребенка:
Город (село)_________________________улица______________дом____корпус____кв.___
Родители (законных представители):
Мать________________________________________________телефон__________________
Место жительства______________________________________________________________
Отец________________________________________________телефон__________________
Место жительства______________________________________________________________
При приеме в 1-й класс не заполняется:
Окончил(а)______классов школы ____________________________________ 
                                                                         Наименование образовательного  учреждения                
Изучал(а)______________________________язык(и). 
Форма обучения очная.
      С уставом МБОУ ООШ с.Верхний Нерген, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с основными образовательными программами, локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями учащегося ознакомлены.
Согласен (согласна) на обработку моих и моего ребенка персональных данных в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.

[bookmark: _GoBack] «____»_________________20__ года    ______________    __________________________
                                                                            Подпись                      Расшифровка подписи 
_________________________________________________________________________________________
Расписка-уведомление
Заявление_____________________________________________________________________
(ФИО заявителя)
Принято «___»____________20___г. и зарегистрировано по №________
Приняты следующие документы:
	№
	Отметка да/нет
	Наименование документа

	1. 
	
	Копия свидетельства о рождении

	2. 
	
	Копия справки с места жительства (св-во о регистрации по месту пребывания)

	3. 
	
	Копия медицинского полиса

	4. 
	
	Копия СНИЛСа

	5. 
	
	


Дата___________________Подпись________________
                                                                                                                                                                 лица, ответственного за сбор документов
