к Правилу приема на обучение в
ГБОУ РК «Карельский кадетский корпус
 имени Александра Невского»


	Зачислить в _____ класс
"_____"______________ 20___ г.
директор 
_______________     
	Директору ГБОУ РК «Карельский кадетский корпус имени Александра Невского»
Ефимову Д.А. от
родителя (законного представителя)
Фамилия ______________________________
Имя __________________________________
Отчество ______________________________
проживающего по адресу:
Город _________________________________
Улица _________________________________
Дом ____________ корп. _______ кв. ______



 заявление.

	Прошу зачислить моего ребенка в  _______ класс ______________ учебного года.
 Фамилия, имя, отчество (последнее  при наличии) ребенка ____________________________
_____________________________________________________________________________
Дата рождения ребенка _______________________________________________________________
Место рождения ребенка______________________________________________________________
Адрес места регистрации ребенка: ______________________________________________________
Адрес фактического проживания ребенка: _______________________________________________
Сведения о родителях (законных представителях) ребенка: 
Адрес места жительства и (или) адрес пребывания родителя (ей) (законного (ых) представителя (ей) ребенка____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	Отец (законный представитель) ребенка
____________________________________
фамилия, имя, отчество (при наличии) ___________________________________
	Мать (законный представитель) ребенка
____________________________________
фамилия, имя, отчество (при наличии) ____________________________________


Контактные телефоны: _________________________________________________________________
E-mail (указывается по желанию заявителя):______________________________________________

«_____»________________ 20____ г.                                          Подпись _____________________
С уставом ГБОУ РК «Карельский кадетский корпус имени Александра Невского», лицензией на право - ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации, основными образовательными программами, и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, правами и обязанностями обучающихся ознакомлен.
"_____"________________ 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 _____________________	
На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка обучение на ______________ языке.
"_____"________________ 20____ г.                                        Подпись _____________________
Даю согласие на публикацию на безвозмездной основе фото- и видеоматериалов моего ребенка на официальном сайте школы, персональных сайтах педагогов, в социальных сетях и других СМИ в образовательных целях и в интересах формирования имиджа учреждения.
[bookmark: _GoBack]"_____"________________ 20____ г.                                        Подпись _____________________


К заявлению прилагаются следующие документы:	
	№
	Наименование
	Наличие отметить V

	1
	Копия свидетельства о рождении кандидата
	

	2
	 Копию документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) кандидата
	

	3
	Копию документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при необходимости)
	

	4
	копию документа о регистрации ребенка по месту жительства;
	

	5
	Карта профилактических прививок  (063/у)
	

	6
	Карта профилактического медицинского осмотра несовершеннолетнего форма №030-ПО/у-12 или №030-ПО/у-17 (с указанием группы здоровья и группы для занятия физической культурой).
	

	7
	 Табель успеваемости кандидата с оценками за первую – третью четверти текущего учебного года, заверенный печатью образовательной организации.
	

	8
	Копии документов, подтверждающие право внеочередного, первоочередного или преимущественного приема (при наличии);
	

	9
	Справка с места работы родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) кандидата (при наличии права внеочередного или первоочередного приема на обучение) (при наличии)
	

	10
	Копия аттестата  об основном общем образовании, выданный в установленном порядке (при приеме на обучение по образовательным программам среднего общего образования)
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