	Решение директора
___________________________________

«____» ______________________ 2026 г.

__________________________________

(подпись)
Приказ № ___ от _____________2026 г.

Личное дело ______________________
	Директору МАОУ «Школа № 104»
О.А. Рублевой

______________________________________________
                                                     (Ф.И.О. заявителя полностью)
______________________________________________
                                                     (Ф.И.О. заявителя полностью)




ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка ____________________________________________________

                                                                                                            (ФИО ребенка полностью)

дата рождения________________, место рождения ______________________________________,
зарегистрированного по адресу _______________________________________________________

проживающего по адресу __________________________________________________________
в ___1_____ класс МАОУ «Школа № 104» на ________________________ форму обучения
                                                                                                                             (указать форму обучения)
Ф.И.О. отца ________________________________________________________________________

Адрес места регистрации ____________________________________________________________

Адрес проживания __________________________________________________________________

Конт.тел._______________________

Ф.И.О. матери ______________________________________________________________________

Адрес места регистрации ____________________________________________________________

Адрес проживания __________________________________________________________________

Конт.тел.______________________

Наличие права первоочередного или преимущественного приема в школу (ребенок военнослужащего, ребенок сотрудника полиции, ребенок сотрудника Федеральных органов исполнительной власти, дети, проживающие в одной семье и имеющие одно место жительства)

Да                  Нет

Основание ___________________________________________________________________________ 

Потребность ребенка в обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения обучающегося с ограниченными возможностями здоровья в соответствии с заключением ПМПК (при наличии) или ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации

Да                 Нет

Основание _____________________________________________________________________

Даю согласие/не даю согласие на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе (в случае необходимости обучения ребенка по адаптированной образовательной программе)
Прилагаю следующие документы:

- копия свидетельства о рождении ребенка

- свидетельство о регистрации ребенка по месту жительства

- другие документы (по желанию родителя (-ей)):

___________________________________________________________________________________

За предоставленную информацию несу ответственность.

Отец ________________________________________                                                 Мать _________________________________________

                     (подпись, расшифровка)                                                                                                                 (подпись, расшифровка)
Прошу организовать обучение моего ребенка на уровне начального общего образования/основного общего образования/среднего общего образования на русском языке, в качестве родного языка - организовать изучение русского языка. Организацию изучения другого языка как родного для моего ребенка не считаю необходимым.

С информацией о возможности выбора языка обучения ознакомлен(а)   

Отец ________________________________________                                                 Мать _________________________________________

                     (подпись, расшифровка)                                                                                                                 (подпись, расшифровка)
С лицензией на право ведения образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации, Уставом общеобразовательного учреждения, с образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями обучающихся (http://school104.roovr.ru) ознакомлен(а)  

Отец ________________________________________                                                 Мать _________________________________________

                     (подпись, расшифровка)                                                                                                                 (подпись, расшифровка)
В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» (в действующей редакций) даю МАОУ «Школа № 104» свое согласие на обработку, использование, а также передачу моих персональных данных и персональных данных моего ребенка (в том числе фотографии на официальном сайте образовательного учреждения, на персональном сайте классного руководителя, а также в других педагогических изданиях и в качестве иллюстраций на мероприятиях: семинарах, конференциях, мастер-классах) в электронной форме по открытым каналам связи в сети Интернет в установленном порядке третьим лицам (органам законодательной и исполнительной власти, государственным и муниципальным учреждениям) и долгосрочное использование в целях предоставления образовательной услуги согласно действующему законодательству. Настоящее согласие может быть отозвано мной в письменной форме и действует до даты подачи мной заявления об отзыве настоящего согласия.

Отец ________________________________________                                                 Мать _________________________________________

                     (подпись, расшифровка)                                                                                                                 (подпись, расшифровка)
«_____» _______________2026                                         _________________________________

                                                                                                                                                                                                                                           (подпись, расшифровка)
Согласие родителей (законных представителей) на психологическое сопровождение ребенка 
Я _______________________________________________, являясь родителем (законным представителем)

(Ф.И.О. родителя (законного представителя) 

(Ф.И.О., дата рождения ребенка)

даю согласие на его (ее) психологическое сопровождение в муниципальном автономном общеобразовательном учреждении «Школа № 104 имени Героя Советского Союза Шипулина А.А.» (далее МАОУ «Школа № 104») Ворошиловского района города Ростова-на-Дону, находящемся по адресу: 344092, город Ростов-на-Дону, бул. Комарова, 9/5.

Психологическое сопровождение ребенка включает в себя: психологическую диагностику, наблюдение в период адаптации, участие в групповых развивающих занятиях, при необходимости индивидуальные занятия с ребенком, консультирование родителей.

Педагог – психолог:

- предоставляет информацию о результатах психологического и/или логопедического обследования ребенка при обращении родителей (законных представителей);

- не разглашает информацию, полученную в процессе индивидуальной беседы с ребенком и его родителями;

- разрабатывает рекомендации классным руководителям и учителям предметникам для осуществления индивидуальной работы;

- предоставляет информацию о ребенке при оформлении на психолого – медико - педагогическую комиссию (ПМПК).

Конфиденциальность может быть нарушена в следующих ситуациях:

- если ребенок сообщит о намерении нанести серьезный вред себе или другим лицам;

- если ребенок сообщит о жестоком обращении с ним или другими лицами;

- если материалы работы будут затребованы правоохранительными органами.

О таких ситуациях родитель (законный представитель) будет информирован.

Родители (законные представители) имеют право:

- обратится к психологу школы по интересующему вопросу;

- отказаться от психологического сопровождения ребенка (или отдельных его компонентов указанных выше), предоставив психологу школы заявление об отказе на имя директора школы. 

Настоящее согласие дано мной и действует на время пребывания моего ребенка в МАОУ «Школа № 104».
«_____» _________________2026г.                                   _____________________________________________

                                                                                                                  (подпись, расшифровка ФИО)
Заявление зарегистрировано в журнале приема заявлений на обучение в МАОУ «Школа № 104» в 1 класс
Регистрационный номер______
Дата______________

