
                                                       

Директору МБОУ Лазовская СОШ № 1 

Овсяному Владимиру Петровичу 

 

от ______________________________ 

_________________________________, 

зарегистрированной (ого) по адресу:  

________________________________ 

________________________________, 

проживающей (его) по адресу:  

________________________________ 

________________________________, 

контактный телефон: _____________________ 

адрес электронной почты: 

_________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о приеме на обучение 

Прошу зачислить моего ребенка ________________________________________________ 

______________ года рождения, зарегистрированн(ого)ую по адресу: 

____________________________________________________________________________________, 

проживающ(его)ую по адресу:________________________________________________ 

________________________________________________________________ в _________-й класс. 

 

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

в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка 

____________________________________________________________________________________ 
(ФИ ребёнка) 

обучение на _____русском______языке и изучение родного ______русского______________ языка 

и литературного чтения (литературы) 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 МБОУ Лазовская СОШ № 1, ознакомлен(а). 

__________ 

Дата 

___________ 

Подпись  

___________________ 

Расшифровка подписи 

 Согласен(на) на обработку моих персональных данных и персональных данных моего 

ребенка  

___________________________________________________________________________ 
(ФИ ребёнка) 

в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации обучения                               

и воспитания  при оказании муниципальной услуги. 

__________ 

Дата 

___________ 

Подпись  

___________________ 

Расшифровка подписи 

__________ 

Дата 

___________ 

Подпись  

___________________ 

Расшифровка подписи 

                                                

 

 

Приложения к заявлению: 

 ____________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________ 

 

  



Согласие  

на обработку персональных данных ребенка 

Я ______________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество - при наличии) 

данные паспорта: _________         _______________     __________ __________________ 

(серия)                                 (номер)                                   (кем и когда выдан) 

_____________________________________________________________________________ 

 
являясь матерью\ отцом (нужное подчеркнуть) ____________________________________  

 

_____________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество ребенка) (дата рождения) 

в соответствии с федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных 
данных» даю согласие на обработку персональных данных моего ребенка в МБОУ 
Лазовская средняя школа № 1 Лазовского муниципального округа с использованием 
средств автоматизации или без использования таких средств, включая хранение этих 
данных в архивах и размещение в информационно-телекоммуникационных сетях с целью 
предоставления доступа к ним. 

       Перечень персональных данных, на обработку которых я даю согласие: ФИО ребенка, 
дата рождения ребенка, адрес, данные свидетельства о рождении, ИНН, сведения о 
психологической готовности к обучению в школе, сведения о состоянии здоровья. 

       Доступ к персональным данным может предоставляться родителям (законным 
представителям) ребенка, а также работникам управления образования и 
образовательного учреждения. 

      Я   предоставляю МБОУ Лазовская средняя школа № 1 Лазовского муниципального 
округа право осуществлять следующие действия (операции) с персональными данными: 
сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 
использование, обезличивание, блокирование, уничтожение. 

     Я согласен (согласна), что МБОУ Лазовская средняя школа № 1 Лазовского 
муниципального округа, вправе включать обрабатываемые персональные данные моего 
ребенка в списки (реестры) и отчетные формы, предусмотренные нормативными 
документами федеральных и муниципальных органов управления образования, 
регламентирующими предоставление отчетных данных. 

Настоящее согласие дано мной ________________ . 

                                                                                                             
 
(дата) 

Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления 
соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес 
управления образования по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо 
вручен лично под расписку представителю МБОУ Лазовская средняя школа № 1. 

Подпись __________________ 


