Заявление для граждан Республики Беларусь
	Регистрационный номер ____ от __________
	Директору МБОУ «СОШ №2 п.Переволоцкий»                     Бунину С.В.

________________________________________

_______________________________________

 (Ф.И.О. родителя полностью)

Паспорт_________номер_________серия

Выдан_____________________________

___________________________________ 
___________________________________
Проживающего  по адресу:
_______________________________________

_____________________________________________







       Контактный телефон ______________________

Адрес электронной почты_______________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить на очную форму обучения в __ класс МБОУ «СОШ №2 п.Переволоцкий» _______________________________________, _________________ года рождения, место рождения__________________________________________, проживающего по адресу:  ________________________________________________                  .
Ранее обучался (лась)/воспитывался(лась) __________________________________
Имею право преимущественного приема (ДА/НЕТ):
 □ детям, имеющих в МБОУ «СОШ №2 п. Переволоцкий» обучаются братья и(или) сестры;

Имею право внеочередного приема (ДА/НЕТ):

□ детям, указанным в пункте 8 статьи 24 Федерального закона от 27 мая 1998 г. N 76-ФЗ "О статусе военнослужащих" по месту жительства их семей, 
□ детям, указанным в статье 281 Федерального закона от 3 июля 2016 г. N 226-ФЗ "О войсках национальной гвардии Российской Федерации", по месту жительства их семей.
Имею право первоочередного приема (ДА/НЕТ):

□ детям, указанным в части 6 статьи 46 Федерального закона от 7 февраля 2011 г. № 3-ФЗ "О полиции", детям сотрудников органов внутренних дел, не являющихся сотрудниками полиции, и детям, указанным в части 14 статьи 3 Федерального закона от 30 декабря 2012 г. № 283-ФЗ "О социальных гарантиях сотрудникам некоторых федеральных органов исполнительной власти и внесении изменений в законодательные акты Российской Федерации".

___________________________________________________________

Потребность в обучении ребенка по адаптированной образовательной программе и создание специальных условий для организации обучения  и воспитания (имеется/не имеется) _________


С Уставом, лицензией на право проведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся МБОУ «СОШ № 2 п.Переволоцкий», ознакомлен(а).
«__» _________20____года                   _________________

________________





                                                                                   (подпись)                                   (расшифровка)


Согласен(а) на обработку персональных данных в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации обучения и воспитания _________________________________ при оказании муниципальной услуги.
«__» _________20____года                   _________________

________________





                                                                                   (подпись)                                   (расшифровка)

На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка обучение на русском языке и изучение  родного  русского языка и литературного чтения на родном русском языке.
«__» _________20____года                   _________________

________________





                                                                                   (подпись)                                   (расшифровка)

Расписку в получении документов, содержащую информацию о регистрационном номере заявления приеме в образовательную организацию, о перечне предоставленных документов, заверенную  подписью должностного лица, ответственного за прием документов, и печатью полули(а).
«__» _________20____года                   _________________

________________





                                                                                   (подпись)                                   (расшифровка)

Прилагаю:
копии документов, подтверждающих родство заявителя (заявителей) (или законность представления прав ребенка);

копии документов, подтверждающих законность нахождения ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, и его законного (законных) представителя (представителей) или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, на территории Российской Федерации (действительные вид на жительство, либо разрешение на временное проживание, либо разрешение на временное проживание в целях получения образования, либо визу и (или) миграционную карту, либо иные предусмотренные федеральным законом или международным договором Российской Федерации документы, подтверждающие право иностранного гражданина или лица без гражданства на пребывание (проживание) в Российской Федерации);
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, или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства (при наличии);

