Директору МОУ Усть-Ордынская СОШ № 4
Е.В. Галкину

от__________________________________________________________

___________________________________________________________,

(Ф.И.О. заявителя)

проживающего по адресу: ________________________________________________

___________________________________________________________________________________

тел.	__________________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка __________________________________________________

(Ф.И.О. полностью)
______________________________________________________________ в _________ класс.

Дата рождения ребенка _________________________________________________________
(число, месяц, год рождения)

Место рождения _______________________________________________________________
Адрес места жительства ребенка __________________________________________________

______________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]Посещал  ДОУ (наименование ДОУ)______________________________________________

Родители (законные представители):

мать __________________________________________________________________________

адрес места жительства __________________________________________________________
тел. ___________________________________________________________________________

отец __________________________________________________________________________

адрес места жительства __________________________________________________________
тел. ___________________________________________________________________________

Ребенок имеет право первоочередного или преимущественного приема на обучение по основным общеобразовательным программам начального общего образования


Ребенок не имеет права первоочередного или преимущественного приема на обучение по основным общеобразовательным программам начального общего образования

«____» ________________ 20__ г. __________________________ 
	дата				(подпись)


· лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации учреждения, с Уставом учреждения, с основными образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности учреждения, с правами и обязанностями обучающихся ознакомлен(а).

«____» ________________ 20__ г.	__________________________
(дата)	(подпись)

Приложение: согласие на обработку персональных данных	_________________


от «___» __________________ 20___ г.



(подпись)


Согласие на обработку персональных данных


Я, ______________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество матери)

проживающая по адресу: __________________________________________________________
________________________________________________________________________________,
(адрес с индексом)

паспорт серия_______ № __________, выданный ______________________________________
_________________________________________________________________________________
(кем и когда)


даю согласие оператору персональных данных – муниципальному общеобразовательному учреждению Усть-Ордынская средняя общеобразовательная школа № 4, находящемуся по адресу: пос. Усть-Ордынский, улица Буденного, д.2, на обработку своих персональных данных и персональных данных своего ребенка,
_______________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество)

«____»__________________	_______	года	рождения,	в	целях	осуществления	обучения	и

воспитания в интересах личности, общества, государства, обеспечения охраны здоровья и создания благоприятных условий для разностороннего развития личности и информационного обеспечения управления образовательным процессом, размещения в СМИ, на сайте МОУ Усть-Ордынская СОШ № 4 и Управления образования.

Мои персональные данные и персональные данные моего ребенка, в отношении которых дается данное согласие, включают: фамилию, имя, отчество; пол, дату и место рождения; домашний адрес

· телефон, сведения из свидетельства о рождении и паспорта, свидетельства государственного пенсионного страхования, сведения о полученном образовании, семейное, социальное и имущественное положение, медицинские данные, документы, дающие право на льготы, фотографии и видеоматериалы с мероприятий, результативность с мероприятий.

Обработка наших персональных данных и персональных данных нашего ребенка включают в себя: сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, извлечение, использование, а также передачу в вышестоящие органы образования, обезличивание, блокирование, удаление и уничтожение.

Обработка персональных данных: смешанная с использованием средств вычислительной техники и сетей общего пользования с использованием организационных мер по обеспечению безопасности или без использования средств автоматизации.

Согласие действует в течение всего срока оказания обозначенных выше образовательных услуг.
Данное согласие может быть отозвано в порядке, установленном Законодательством РФ.


_______________ 		____________________________		_______________________
дата				подпись законного представителя	расшифровка подписи


РАСПИСКА № ______

· ПОЛУЧЕНИИ ДОКУМЕНТОВ ПРИ ПРИЕМЕ РЕБЕНКА В 1 КЛАСС 
муниципального общеобразовательного учреждения

Усть-Ордынская средняя общеобразовательная школа № 4
Документы на имя _____________________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество полностью) Входящий номер заявления  № ____  от «_____» ___________ 20__ г.

(перечень представленных документов):
1. Заявление родителей (законных представителей) о приеме в МОУ Усть-Ордынская СОШ № 4
2. Согласие на обработку персональных данных ребенка и родителей (законных представителей)

3. Свидетельство о рождении ребенка (копия).
4. Документы, подтверждающие проживание (пребывание) на закрепленной за школой территории (копия).
5. СНИЛС (копия)
6. Полис медицинского страхования (копия)
7. Медицинская карта
8. Фото 3*4 (1 шт.)
приняты в МОУ Усть-Ордынская СОШ № 4

«_____» ___________ 20__ г.

Документы сдал_______________________________________________________________________________________

Ответственное лицо, принявшее документы	__________________ /___________________/ _____________________
(подпись)	(Ф.И.О.)	(должность)


……………………………………………………………………………………………………………………………………………



УВЕДОМЛЕНИЕ

 о зачислении в контингент муниципального общеобразовательного учреждения 
Усть-Ордынская средняя общеобразовательная школа № 4


Уважаемые родители (законные представители)!


Уведомляем Вас, что на основании Федерального закона от 29.12.2012 года № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», Порядка приема на обучение по образовательным программам начального общего, основного общего и среднего общего образования (утвержден Приказом Министерства Просвещения РФ от 02 сентября 2020 года № 458 «Об утверждении Порядка приема на обучение по образовательным программа начального общего, основного общего и среднего общего образования»), Правил приема граждан на обучение по образовательным программам начального общего, основного общего и среднего общего образования в муниципальном общеобразовательном учреждении Усть-Ордынская средняя общеобразовательная школа № 4, Вашего заявления № __________,	
Ваш ребенок ____________________________________________________________________________,

зачислен в контингент муниципального общеобразовательного учреждения Усть-Ордынская средняя общеобразовательная школа № 4 

	Директор школы
	________________
	Е.В. Галкин

	
	(подпись)
	(ФИО директора)



