	Регистрационный номер в
учетной системе ____________
	
	
Директору ЧОУ гимназии 
во имя Святителя Николая Чудотворца
Д.С.Глухареву



Заявление
Прошу принять моего ребенка на обучение по основной образовательной программе    начального общего образования и зачислить в 1 класс  ЧОУ гимназии во имя Святителя Николая Чудотворца
Данные о ребенке:
Фамилия _________________________________________________________________________
Имя _____________________________________________________________________________
Отчество (при наличии) ____________________________________________________________
Дата (число, месяц, год) рождения ___________________________________________________
Место рождения __________________________________________________________________
Адрес места жительства: ___________________________________________________________
Сведения о заявителе (родителе, законном представителе):
Фамилия _________________________________________________________________________
Имя _____________________________________________________________________________
Отчество (при наличии) ____________________________________________________________
Адрес места жительства: ___________________________________________________________
Контактный телефон:  _____________________________________________________________
Сведения о втором родителе, законном представителе:
Фамилия _________________________________________________________________________
Имя _____________________________________________________________________________
Отчество (при наличии) ____________________________________________________________
Адрес места жительства: ___________________________________________________________
Контактный телефон:  _____________________________________________________________
Подпись родителей (законных представителей) ребенка об ознакомлении:

	с уставом
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)

	с лицензией на осуществление образовательной деятельности
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)

	со свидетельством о государственной аккредитации
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)

	с основными образовательными программами
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)

	с другими документами, регламентирующими организацию  и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся: ____________________________________________
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)



На основании пункта 6 статьи 14 Федерального закона № 273-ФЗ от 29.12.2012г. «Об образовании в Российской Федерации» прошу обеспечить моему ребенку на уровне(ях): начального общего образования, основного общего образования, среднего общего образования (нужное подчеркнуть) получение образования на _____________________________ языке:
					(указать язык образования)
изучение родного ____________________________________ языка.
(указать родной язык, выбранный для изучения из числа языков народов Российской Федерации, в том числе русского языка как родного языка, государственных языков республик Российской Федерации)

Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном статьей 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных»			__________________(подпись родителя)
__________________(подпись родителя)

Дата подачи заявления ____________		       Подпись заявителя___________________
       Подпись заявителя___________________
	Регистрационный номер в
учетной системе ____________
	
	
Директору ЧОУ гимназии 
во имя Святителя Николая Чудотворца
Д.С.Глухареву



Заявление
Прошу принять моего ребенка на обучение по основной образовательной программе и зачислить в _______  класс ЧОУ гимназии во имя Святителя Николая Чудотворца
Данные о ребенке:
Фамилия _________________________________________________________________________
Имя _____________________________________________________________________________
Отчество (при наличии) ____________________________________________________________
Дата (число, месяц, год) рождения ___________________________________________________
Место рождения __________________________________________________________________
Адрес места жительства: ___________________________________________________________
Сведения о заявителе (родителе, законном представителе):
Фамилия _________________________________________________________________________
Имя _____________________________________________________________________________
Отчество (при наличии) ____________________________________________________________
Адрес места жительства: ___________________________________________________________
Контактный телефон:  _____________________________________________________________
Сведения о втором родителе, законном представителе:
Фамилия _________________________________________________________________________
Имя _____________________________________________________________________________
Отчество (при наличии) ____________________________________________________________
Адрес места жительства: ___________________________________________________________
Контактный телефон:  _____________________________________________________________
Подпись родителей (законных представителей) ребенка об ознакомлении:

	с уставом
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)

	с лицензией на осуществление образовательной деятельности
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)

	со свидетельством о государственной аккредитации
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)

	с основными образовательными программами
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)

	с другими документами, регламентирующими организацию  и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся: ____________________________________________
	
__________________       ____________________
     (подпись)                                   (подпись)



На основании пункта 6 статьи 14 Федерального закона № 273-ФЗ от 29.12.2012г. «Об образовании в Российской Федерации» прошу обеспечить моему ребенку на уровне(ях): начального общего образования, основного общего образования, среднего общего образования (нужное подчеркнуть) получение образования на _____________________________ языке:
					(указать язык образования)
изучение родного ____________________________________ языка.
(указать родной язык, выбранный для изучения из числа языков народов Российской Федерации, в том числе русского языка как родного языка, государственных языков республик Российской Федерации)

Подтверждаю согласие на обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном статьей 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных»			__________________(подпись родителя)
__________________(подпись родителя)

Дата подачи заявления ____________		       Подпись заявителя___________________
       Подпись заявителя___________________
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