
	Регистрационный номер заявления  
			
 
	Директору МОУ Медянской СШ
            Н.М.Лукьяновой
ФИО родителя (законного представителя): 
_________________________________________	
Адрес регистрации по месту жительства
__________________________________________
Адрес фактического проживания	
___________________________________________
Номер телефона (домашний, рабочий, сотовый)
___________________________________________
Адрес электронной почты
___________________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу зачислить моего ребенка_____________________________________________________, 
______________________________дата рождения______________________________________

Адрес фактического проживания____________________________________________________
_________________________________________________________________________________
Адрес регистрации________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
на обучение в ______ класс  с обучением на русском языке
в порядке перевода из ______________________________________________________________
наличие права внеочередного, первоочередного или преимущественного приема___________
_________________________________________________________________________________ 
Сообщаю сведения о ребенке:
													
             (фамилия, имя, отчество (при наличии) ребенка)
   Уведомляю о потребности моего ребенка _____________________________________ в обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии или индивидуальной программой реабилитации.
[bookmark: _GoBack]
   Даю согласие на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе в МОУ Медянской СШ.
 
С уставом Школы, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями учащихся, ознакомлен(а).

«____» 			 20___ г.             ___________________/ __________________
			                                          подпись родителя (законного представителя)

Достоверность и полноту указанных сведений подтверждаю.

Дата подачи заявления:  «____» 				 20 ___  года
					                            	________________________			(ФИО заявителя)                                                                                     (подпись заявителя)
