	
Зачислить в ______ класс
приказ № _______ от ________ 20 ___ г  Директор  МКОУ «ГМГ им. Б.Б. Городовикова"
___________ В.Л. Лайпанова
	[bookmark: _GoBack]Директору   МКОУ «ГМГ им. Б.Б. Городовикова»
Лайпановой В.Л.
родителя (законного представителя)
Фамилия ______________________________
Имя __________________________________
Отчество ______________________________
проживающего по адресу:
Город _________________________________
Улица _________________________________
Дом ____________ корп. _______ кв. ______
Моб.телефон: __________________________



Заявление 
Прошу зачислить моего ребёнка ____________________________________________________
(Ф.И.О. полностью)
______________________________________ в ________ класс. Имею право внеочередного, первоочередного или преимущественного приема: _____________________________________
Справку _____________________________________________________________прилагаю.
Дата рождения ребёнка ____________________________________________________________
(число, месяц, год рождения)
Адрес прописки ребёнка ___________________________________________________________
Адрес места жительства ребёнка ____________________________________________________
Родители (законные представители):
мать _____________________________________________________________________________
адрес места жительства _____________________________________________________________
тел.: ___________________________________эл. адрес (при наличии)______________________
отец _____________________________________________________________________________
адрес места жительства ____________________________________________________________
тел.: ____________________________________эл. адрес (при наличии)_____________________
 (
Прошу о
беспечить моему ребенку 
обучение
 по адаптированной образовательной программе
.
 
Согласен (на
)
н
а обучение ребенка по адаптированной образовательной программе
.
«___» _________ 20__ г.                                                                _____________________         
)Прошу обеспечить обучение моего ребенка сына/дочери на _____________________________ языке. В рамках изучения предметных областей «Родной язык и литературное чтение на родном языке», «Родной язык и родная литература» обеспечить изучение _______________________________ языка.




С уставом МКОУ "ГМГ им. Б.Б. Городовикова", лицензией на право ведения образовательной деятельности,  свидетельством о государственной аккредитации МКОУ "ГМГ им. Б.Б. Городовикова",  основными общеобразовательными программами, реализуемыми МКОУ "ГМГ им. Б.Б. Городовикова" и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, правами и обязанностями обучающихся ознакомлен (а).
"_____"________________ 20____ г.                                        Подпись ______________________
Даю согласие на обработку персональных данных родителей (законных представителей) и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.

"_____"________________ 20____ г.                                        Подпись _____________________
Даю согласие на публикацию на безвозмездной основе фото- и видеоматериалов моего ребенка на официальном сайте гимназии, персональных сайтах педагогов, в социальных сетях и других СМИ в образовательных целях и в интересах формирования имиджа учреждения.

"_____"________________ 20____ г.                                        Подпись _____________________	
