
Решение директора МОУ-СОШ № 4 

_________________________________ 

«_____ » __________________ 20____г. 

_____________(подпись) 

Директору МОУ – СОШ № 4 

Е.В. Михаленко 

 
 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу зачислить в __1____ класс  моего ребенка   

_________Смирнова Ивана Сергеевича__________________________________________  
(ФИО ребенка) 

Дата рождения ребенка «_15_»_марта_ 2016 г. 

Адрес места регистрации ребенка: г. Богданович, ул. Кунавина, д. 17 кв. 5 

________________________________________________________________________________ 

Адрес места проживания ребенка: г. Богданович, ул. Кунавина, д. 17 кв. 5 

________________________________________________________________________________ 

 Заявитель - родитель (законный представитель) ребенка: 

ФИО __Смирнова Мария Евгеньевна_ 

Адрес места жительства и (или) пребывания  : г. Богданович, ул. Кунавина, д. 17 кв. 5 

_________________________________________________________________________________ 
Контактный телефон (при наличии)__8-912-345-67-89 

E-mail (при наличии):  smirnova@df.ru 

 

Мой ребенок имеет преимущественное, внеочередное, первоочередное право приема на обучение по образователь-

ной программе основного общего образования, так как (поставить галочку напротив основания): 

□ в школе обучаются его брат и (или) сестра (полнородные и неполнородные, усыновленные (удочеренные), дети, 

опекунами (попечителями) которых являются родители (законные представители) этого ребенка, или дети, ро-

дителями (законными представителями) которых являются опекуны (попечители) этого ребенка; 

□ относится к детям военнослужащих, проходящих военную службу по контракту, уволенных с военной службы 

при достижении ими предельного возраста пребывания на военной службе, по состоянию здоровья или в связи 

с организационно-штатными мероприятиями; 

□ относится к детям сотрудников правоохранительных органов: действующих сотрудников полиции, граждан, по-

гибших или получивших тяжелые травмы при выполнении служебных обязанностей, ушедших со службы 

из-за заболевания или травмы, полученной в период прохождения службы, умерших в течение года после уволь-

нения вследствие увечья, полученного при прохождении службы; 

□ относится к детям сотрудников органов внутренних дел, не являющихся сотрудниками полиции; 

□ относится к детям сотрудников органов уголовно-исполнительной системы, принудительного исполнения, про-

тивопожарной службы, таможенных органов: действующих сотрудников, умерших в течение года после уволь-

нения вследствие заболевания или увечья, полученного при прохождении службы; уволенных из-за заболевания 

или увечья, полученной в период прохождения службы, умерших в течение года после увольнения вследствие 

увечья или заболевания; 

□ относится к детям прокурора; 

□ относится к детям судьи; 

□ относится к детям сотрудника следственного комитета;  

□ другое основание (указать в соответствии с законодательством РФ). 

Имеется ли потребность ребенка в обучении по АОП или в создании специальных условий для 

обучения _да__, (да/нет).  

 

Если имеется, то даю согласие на обучение по АОП 
 _______Смирнова_________________________________________Смирнова М.Е._________________________ 

(подпись)                                                                                  (Ф.И.О.) 

 

На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Россий-

ской Федерации» прошу организовать для моего ребенка обучение на русском языке и изучение родного 

_русского_ языка и родной литературы на родном русском языке. 



С Уставом, лицензией, свидетельством о государственной аккредитации, локальными актами, ре-

гламентирующими права и обязанности обучающихся, образовательными программами   и локальными 

актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обя-

занности обучающихся МОУ – СОШ № 4, в том числе размещенными на интернет-сайте образователь-

ного учреждения,  ознакомлен(а)  

              Смирнова                 «01» апреля 2023 г. 
           (подпись заявителя) 

 

Приложения к заявлению: 

 копия паспорта Смирновой Марии Евгеньевны  

 копия свидетельства о рождении Смирновой Ивана Сергеевича  

 копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии, выданного в отношении Смир-

нова Ивана Сергеевича  
 

 

Дата подачи заявления: «01 » апреля 2023 г. 

 

Смирнова                (Смирнова М.Е.) 

 
СОГЛАСИЕ 

на обработку персональных данных 

 
В соответствии с Федеральным  законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных»,  

Я,    Смирнова Мария Евгеньевна          
(ФИО родителя (законного представителя) 

являясь родителем (законным представителем)  

_________ Смирнова Ивана Сергеевича _____________________________________________  
(ФИО обучающегося) 

далее -  Обучающийся), даю согласие на обработку его персональных данных МОУ – СОШ № 4 Свердловская область, 

г. Богданович, ул.  Школьная, 2, (далее - Школа) с использованием средств автоматизации или без использования 

таких средств с целью осуществления индивидуального учета результатов освоения Обучающимся образовательных 

программ, а также хранения в архивах данных об этих результатах. 

Я  предоставляю Школе право осуществлять следующие действия (операции) с персональными данными Обучающе-

гося: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, обезличива-

ние, блокирование, уничтожение. 

Школа вправе размещать обрабатываемые персональные данные Обучающегося в информационно-телекоммуника-

ционных сетях с целью предоставления доступа к ним ограниченному кругу лиц: Обучающемуся, родителям (закон-

ным представителям) Обучающегося, а также административным и педагогическим работникам Школы.  

Школа вправе включать обрабатываемые персональные данные Обучающегося в списки (реестры) и отчетные формы, 

предусмотренные нормативными документами государственных (федеральных, краевых) и муниципальных органов 

управления образованием, регламентирующих предоставление отчетных данных. 

Перечень персональных данных, на обработку которых я даю согласие, включает: 

1. Сведения личного дела Обучающегося 

- фамилия, имя, отчество 

- дата рождения 

- пол 

- домашний адрес 

 

- фамилия, имена, отчества родителей (законных представи-

телей) 

- контактные телефоны 

- данные документа, удостоверяющего личность 

2. Сведения об учебном процессе и занятости Обучающегося: 

- перечень изученных, изучаемых предметов и факультативных курсов 

- успеваемость, в том числе результаты текущего контроля успеваемости, промежуточной и итоговой аттестации 

- данные о посещаемости уроков, причины отсутствия на уроках 

- поведение в школе  

- расписание уроков 

- фамилия, имена, отчества педагогов, ведущих обучение. 

Настоящее согласие дано мной _01.04.2023 г._и действует бессрочно (до окончания обучения). 
                                      (дата) 

3. Размещение фотографий и иной личной информации моего ребенка на сайте образовательного учреждения: муни-

ципальное общеобразовательное учреждение - средняя общеобразовательная школа № 4,  по адресу: b4.uralschool.ru   

Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего письменного доку-

мента, который может быть направлен мной в адрес Школы по почте заказным письмом с уведомлением о вручении 

либо вручен лично под расписку представителю Школы. 

 

Подпись Смирнова                (Смирнова М.Е.)    «01» ______ апреля 2023 г. 

 


