	
Директору ГОУ ТО «ТОЦО»

	Полянскому С. А.

	родителя (законного представителя) ребенка, являющегося гражданином Российской Федерации

	Фамилия________________________________

	Имя___________________________________

	Отчество________________________________

	Место регистрации:

	город___________________________________

	улица___________________________________

	дом_______ корп._______  кв.______________

	телефон ________________________________
адрес электронной почты__________________
________________________________________

	                                                                     (при наличии)



заявление.
Прошу принять моего ребенка________________________________________________
                                                                                                               (Ф.И.О. (последнее при наличии) полностью),
________________________________________________________________________________
(число, месяц, год рождения)
проживающего по адресу:_________________________________________________________
________________________________________________________________________________

в___________ класс_______________________________________________________________
(наименование образовательной организации)
Льготные условия:________________________________________________________________
                         (наименование льготы, документ, подтверждающий льготу,
________________________________________________________________________________
регистрационный №, дата выдачи, кем выдан)
_____________________________________________________________________________
(ФИО (последнее при наличии) полнородных и неполнородных брата и (или) сестры, обучающихся в ГОУ ТО «ТОЦО»)
Имею/Не имею (нужное подчеркнуть) потребность на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания 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 и абилитации.
В соответствии с требованиями ч. 3 ст. 55 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» даю свое согласие на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе. Срок, в течение которого действует согласие: до получения обучающимся образования (завершения обучения) или до момента досрочного прекращения образовательных отношений по инициативе родителей (законных
представителей) обучающегося.
Я подтверждаю, что мне известно о праве отозвать свое согласие путем подачи письменного заявления об отзыве согласия. 
С положениями Федерального закона от 29.12.2012 №273-Ф3 «Об образовании в Российской Федерации» ознакомлен(а).
Язык образования - ____________________ , родной язык из числа языков народов Российской Федерации, в том числе русского языка как родного языка -__________________
С уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с общеобразовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся_____________________________________
                                                                                                                                        (наименование образовательной организации)
ознакомлен(а).
Я,________________________________________________________________________
                                                (Ф.И.О. (последнее при наличии) родителей (законных представителей))
даю согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка_______________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка, последнее при наличии),
в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 г. №152 ФЗ 
«О персональных данных».

Приложения:
1) копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка;
2) копия свидетельства о рождении ребенка или документа, подтверждающего родство заявителя;
3) копия свидетельства о рождении полнородных и неполнородных брата и (или) сестры (в случае использования права преимущественного приема на обучение в ГОУ ТО «ТОЦО», в котором уже обучаются его (ее) полнородные и неполнородные брат и (или) сестра) (при необходимости);
4) копия документа, подтверждающего установление опеки и попечительства (при необходимости);
5) копия документа о регистрации ребенка по месту жительства или по месту пребывания на закрепленной территории или справку о приеме документов для оформления регистрации по месту жительства (в случае приема на обучение ребенка или поступающего, проживающего на закрепленной территории);
6) копии документов, подтверждающих право внеочередного, первоочередного (справка с места работы родителя(ей) законного(ых) представителя(ей) ребенка, поступающего) приема на обучение по основным общеобразовательным программам или преимущественного приема на обучение по образовательным программам основного общего и среднего общего образования (при необходимости);
7) аттестат об основном общем образовании, выданный в установленном порядке (при наличии);
8) копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии);
9) иные документы по усмотрению родителей (законных представителей).

         При посещении общеобразовательной организации и (или) очном взаимодействии с уполномоченными должностными лицами ГОУ ТО «ТОЦО» родитель(и) законный(ые) представитель(и) ребенка,  предъявляет(ют) к вышеуказанным копиям оригиналы документов, указанных в пунктах № 2 – 7 Приложений.


«___»___________ 20____ г.                                    ______________         ___________________
                                                                                                                                              (подпись)                                   (расшифровка подписи)










	
Директору ГОУ ТО «ТОЦО»

	Полянскому С. А.

	[bookmark: _GoBack]родителя (законного представителя) ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства 

	Фамилия________________________________

	Имя___________________________________

	Отчество________________________________

	Место регистрации:

	город___________________________________

	улица___________________________________

	дом_______ корп._______  кв.______________

	телефон ________________________________
адрес электронной почты__________________
________________________________________

	                                                                     (при наличии)



заявление.
Прошу принять моего ребенка________________________________________________
                                                                                                               (Ф.И.О. (последнее при наличии) полностью),
________________________________________________________________________________
(число, месяц, год рождения)
проживающего по адресу:_________________________________________________________
________________________________________________________________________________

в___________ класс_______________________________________________________________
(наименование образовательной организации)
Льготные условия:________________________________________________________________
                         (наименование льготы, документ, подтверждающий льготу,
________________________________________________________________________________
регистрационный №, дата выдачи, кем выдан)
_____________________________________________________________________________
(ФИО (последнее при наличии) полнородных и неполнородных брата и (или) сестры, обучающихся в ГОУ ТО «ТОЦО»)
Имею/Не имею (нужное подчеркнуть) потребность на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания 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 и абилитации.
В соответствии с требованиями ч. 3 ст. 55 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» даю свое согласие на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе. Срок, в течение которого действует согласие: до получения обучающимся образования (завершения обучения) или до момента досрочного прекращения образовательных отношений по инициативе родителей (законных
представителей) обучающегося.
Я подтверждаю, что мне известно о праве отозвать свое согласие путем подачи письменного заявления об отзыве согласия. 
С положениями Федерального закона от 29.12.2012 №273-Ф3 «Об образовании в Российской Федерации» ознакомлен(а).
Язык образования - ____________________.
С уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, с общеобразовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся_____________________________________
                                                                                                                                        (наименование образовательной организации)
ознакомлен(а).
Я,________________________________________________________________________
                                                (Ф.И.О. (последнее при наличии) родителей (законных представителей))
даю согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка_______________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка, последнее при наличии),
в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 г. №152 ФЗ 
«О персональных данных».

Приложения:
1)  копии документов, подтверждающих родство заявителя (заявителей) (или законность представления прав ребенка);
2) копии документов, подтверждающих законность нахождения ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, и его законного (законных) представителя (представителей) на территории Российской Федерации;
3) копии документов, подтверждающих прохождение государственной дактилоскопической регистрации ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства;
4) копии документов, подтверждающих изучение русского языка ребенком, являющимся иностранным гражданином или лицом без гражданства, в образовательных организациях иностранного (иностранных) государства (государств) (со 2 по 11 класс) (при наличии);
5) копии документов, удостоверяющих личность ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства;
6) копии документов, подтверждающих присвоение родителю (родителям) (законному (законным) представителю (представителям) идентификационного номера налогоплательщика; страхового номера индивидуального лицевого счета (далее - СНИЛС) (при наличии), а также СНИЛС ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, (при наличии);
7) медицинское заключение об отсутствии у ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, инфекционных заболеваний, представляющих опасность для окружающих, предусмотренных перечнем, утвержденным уполномоченным Правительством Российской Федераций федеральным органом исполнительной власти в соответствии с частью 2 статьи 43 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»;
8) копии документов, подтверждающих осуществление родителем (законным представителем) трудовой деятельности (при наличии);
9) иные документы по усмотрению родителей (законных представителей).

         При посещении общеобразовательной организации и (или) очном взаимодействии с уполномоченными должностными лицами ГОУ ТО «ТОЦО» родитель(и) законный(ые) представитель(и) ребенка,  предъявляет(ют) к вышеуказанным копиям оригиналы документов, указанных в пунктах № 2 – 8 Приложений.


«___»___________ 20____ г.                                    ______________         ___________________
                                                                                                                                              (подпись)                                   (расшифровка подписи)





