	Зачислить  в ____ класс
Приказ № ____ от ___.___.20___ г.
_____________ /________________/
	                           Директору ГБОУ СО «Школа-интернат АОП № 4 г.Саратова»                          __________________________________________
                                      ФИО
__________________________________________
                  ФИО родителя (законного представителя)
Зарегистрированной(ого) по адресу: ____________________________________________
____________________________________________
Проживающей(ого) по адресу: ____________________________________________
контактный телефон: ____________________________________________
адрес электронной почты: ____________________________________________
________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ
 о приеме на обучение

        Прошу зачислить моего ребенка_________________________________года рождения, зарегистрированного по адресу: __________________________________________________ _____________________________________________________________________________, проживающего по адресу: ______________________________________________________,
в __________класс ГБОУ СО «Школа-интернат АОП № 4 г. Саратова».
Уведомляю о потребности моего ребенка __________________________________________   в обучении по адаптированной образовательной программе в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии.
 Даю согласие на обучение моего ребенка по адаптированной образовательной программе ГБОУ СО «Школа-интернат АОП № 4 г. Саратова»
 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.
 С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, образовательными программами и локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности, обучающихся ГБОУ СО «Школа-интернат АОП № 4 г. Саратова» ознакомлен(а).
 В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152 – ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на автоматизированную и неавтоматизированную обработку моих персональных данных, в том числе на обработку персональных данных моего ребенка _______________________________________ на весь   срок обучения в школе.
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