Директору МБОУ «СОШ №3 им. Гаджибекова А.И.»
 Агаевой М.М.	                                                             
                                                                                                 
                                                                                           От _____________________________
                                                                                           ________________________________
                                                                                           проживающего/щей по адресу:
                                                                                           _______________________________
                                                                                          ________________________________
                                                                                           Прописанного/ной   по   адресу:
                                                                                           _______________________________
                                                                

ЗАЯВЛЕНИЕ
	
Прошу принять моего/мою  сына/дочь ____________________________________________
_____________________________________________________________________________
«___» ______________год   рождения в ____ класс  вашей школы. 
Адрес места жительства  _______________________________________________________

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ

                ОТЕЦ
Ф. ______________________
И. ______________________
О.______________________
Место работы ____________
________________________
________________________
Должность ______________
________________________
Телефон_________________
e-mail___________________			
                  МАТЬ
Ф. ______________________
И. ______________________
О.______________________
Место работы ____________
_________________________
_________________________
Должность _______________
_________________________
Телефон _________________
e-mail___________________

Сведения  о семье
	Семья полная
	
	Общее число членов семьи
	
	Гражданство
	

	Семья в разводе
	
	Из них обучающихся в школе
	
	
	



«___»___________________ 20____ Г.             _______________________________________
                                                                                      /подпись/        /фамилия, инициалы/

С документами, подтверждающими право осуществления образовательной деятельности (лицензией, свидетельством о государственной аккредитации, уставом школы, основными образовательными программами, реализуемыми образовательной организацией, и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса)  ознакомлен/а ______________

Даю согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных ребенка ________________

Выбор родного языка для изучения в школе ______________________________________________
Наличие права внеочередного, первоочередного или преимущественного (указать право) _____________________________________________________________________________________
Потребность ребенка или поступающего в обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения обучающегося с ограниченными возможностями здоровья в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии) или инвалида (ребенка-инвалида) в соответствии с индивидуальной программой реабилитации  ______________________________________________

Согласие родителя (законного представителя) ребенка на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе (в случае необходимости обучения ребенка по адаптированной образовательной программе) ___________________________________________________________

Особенности здоровья ребенка (часто ли болеет, имелись ли травмы, есть ли хронические заболевания и какие) __________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
Требуется ли помощь со стороны специалистов (логопеда, психолога, социального педагога) _____________________________________________________________________________________
Посещал ли ребенок детское дошкольное учреждение, с какого возраста и какое _______________
_____________________________________________________________________________________
Каковы любимые занятия ребенка, чем интересуется _______________________________________
_____________________________________________________________________________________
Отношение ребенка к обучению в школе _________________________________________________
Особенности поведения Вашего ребенка (подчеркните): послушный, упрямый, добродушный, обидчивый, неуверенный, уверенный, смелый, внимательный, слишком подвижный, медлительный, тревожный, организованный, рассеянный, общительный, замкнутый, аккуратный и другие особенности которые Вам хотелось бы отметить ___________________________________
_____________________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]Согласны приобрести недостающие учебники_____________________________________________
Обязуюсь по первому приглашению кл. руководителя и администрации приходить в школу______
Обязуюсь посещать родительские собрания_______________________________________________
Обязуюсь строго контролировать опоздания и пропуски____________________________________
Ознакомлен с требованиями школы к внешнему виду учащихся______________________________

«______»______________20____г.                               подпись___________________

