
 

 

Директору МБОУ «Средняя школа №28» 

____________________________________ 

от __________________________________ 

ФИО родителя (законного  представителя) ребенка  

 

Зарегистрировано 

№ ______ от _______________ 

 

Заявление 

о приеме на обучение 

 

           Прошу зачислить моего ребенка 

________________________________________________________________________________ 
(указывается Фамилия Имя Отчество (при наличии) 

«______» ______________20____ г рождения, на обучение по образовательным программам 
             дата рождения 

начального общего/основного общего/среднего общего образования в _____ класс, и 

сообщаю следующие сведения: 

адрес места жительства и (или) адрес места пребывания ребенка: _____________________ 

________________________________________________________________________________ 

фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) 

ребенка:_________________________________________________________________________ 

адрес места жительства и (или) адрес места пребывания родителя(ей) (законного(ых) 

представителя(ей) ребенка: ________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

адрес(а) электронной почты, номер(а) телефона(ов) (при наличии) родителя(ей) 

(законного(ых) представителя(ей) ребенка:___________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

о наличии права внеочередного, первоочередного или преимущественного 

приема:_________________________________________________________________________ 

о потребности в обучении по адаптированной программе (имеется/не имеется) 

________________________________________________________________________________
(указать программу в соответствии с рекомендациями ПМПК) 

о потребность в создании специальных условий для обучающегося с ограниченными 

возможностями здоровья в соответствии с заключением ПМПК (при наличии) или инвалида 

(ребенка-инвалида) в соответствии с индивидуальной программой реабилитации (имеется/не 

имеется) 

________________________________________________________________________________  
(указать необходимые специальные условия) 

согласие родителя(ей) (законного(ых) представителя(ей) ребенка на обучение ребенка по 

адаптированной образовательной программе (в случае необходимости обучения ребенка по 

адаптированной образовательной программе)_________________________________________ 

язык образования (в случае получения образования на родном языке из числа языков 

народов Российской Федерации или на иностранном языке): ____________________________ 

родной язык из числа языков народов Российской Федерации (в случае реализации права на 

изучение родного языка из числа языков народов Российской Федерации, в том числе 



 

русского языка как родного языка):  прошу организовать для моего ребёнка изучение родного 

___________ и литературы (литературного чтения) на родном _________________ языке. 

 

С уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, со свидетельством 

о государственной аккредитации, с общеобразовательными программами и другими 

документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной 

деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен 

______________________________________________ 
                                                         Подпись 

 

Предоставляю следующие документы:  

 копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) 

ребенка или поступающего; 

 копия свидетельства о рождении ребенка или документа, подтверждающего родство 

заявителя; 

 копия свидетельства о рождении полнородных и неполнородных брата и (или) 

сестры (в случае использования права преимущественного приема на обучение по 

образовательным программам начального общего образования ребенка в Школу, если  в 

школе обучаются его полнородные и неполнородные брат и (или) сестра); 

 копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при 

необходимости); 

 копия документа о регистрации ребенка по месту жительства или по месту 

пребывания на закрепленной территории или справку о приеме документов для 

оформления регистрации по месту жительства (в случае приема на обучение ребенка или 

поступающего, проживающего на закрепленной территории); 

 копия документов, подтверждающих право внеочередного, первоочередного приема; 

 копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии). 

для иностранных граждан и лиц без гражданства: 

 документ, подтверждающий родство заявителя(ей) (или законность представления 

прав ребенка),  

 документ, подтверждающий право ребенка на пребывание в Российской 

Федерации. 
Дополнительно по собственной инициативе предоставляю документы: 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

 

____________________/_________________________ 

Подпись                                                          Фамилия инициалы 

 

 

Дата, время ______________  специалиста Школы  ________________ 

 

 



 

 

СОГЛАСИЕ 

родителей (законных представителей) на обработку персональных данных 

 

  Я, ____________________________________________________________________________,  
(ФИО родителя, законного представителя) 

паспорт серия ________, номер _______________, выдан 

________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________, 
(кем и когда) 

зарегистрирован по адресу: _____________________________________________________, 

как законный представитель на основании 

________________________________________________________________________________ 
(документ, подтверждающий, родство или полномочия законного представителя) 

 

настоящим даю свое согласие оператору муниципальному бюджетному образовательному 

учреждению «Средняя школа №28» (далее – Школа), юридический адрес оператора: 

__________________________________________________________, на обработку, передачу 

персональных данных _______________________________________________________, 

обучающегося в  уполномоченным законодательством или Оператором лицам: 

Министерство просвещения и воспитания Ульяновской области, 432017, Ульяновская 

область, г. Ульяновск, ул. Спасская, д.18. Реквизиты: ИНН 7325057605 КПП 732501001 

ОГРН 1057325098082; 

Управление образования города Ульяновска, 432017, Ульяновская область, г. Ульяновск, ул. 

Спасская, д.14. Реквизиты: ИНН 7325051177 КПП 732501001 ОГРН 1047301036551; 

АО «ИРТех» («Сетевой город») 443068 г. Самара, ул. Московское шоссе, 4, строение 4, этаж 

12. Реквизиты: ИНН 6311102655 КПП 631101001 ОГРН 1076311010060; 

налоговым органам, отделениям Фонда социального страхования Российской Федерации, 

отделениям Пенсионного фонда Российской Федерации, в фонд обязательного медицинского 

страхования по адресу соответствующего органа, отделения, фонда; 

иным уполномоченным органам государственной власти (органы прокуратуры, дознания, 

следствия и суда, адвокатуры, миграционной службы, службы судебных приставов и другие) 

и органам местного самоуправления (местные администрации, а также их органы (комиссии 

по делам несовершеннолетних, органы опеки и попечительства) по адресу соответствующего 

органа; 

региональным и муниципальным автоматизированным информационным системам, 

предназначенным для сбора информации об обучающихся, по адресу лица, ответственного за 

ведение соответствующей информационной системы; 

страховым медицинским организациям и медицинским организациям в случаях, 

предусмотренных законодательством, по адресу соответствующей организации. 

следующих персональных данных: персональные данные ребенка: ФИО, домашний адрес, 

адрес электронной почты, дата рождения, фото, номер мобильного телефона,  результаты 

участия в мероприятиях, соревнованиях и конкурсах, фотографии с официальных 

мероприятий, персональные данные родителей (законных представителей) включающие 

ФИО, домашний адрес, телефоны (домашний и служебный), используются для оперативного 

взаимодействие с администрацией; сведения о жилищно-бытовых условиях проживания 

ребенка, номер медицинского полиса, сведения о состоянии здоровья ребенка, данные 

медицинских осмотров, заключения и рекомендации врачей, сведения об установлении 

инвалидности. 

Цель обработки персональных данных: 



 

для защиты жизни, здоровья, иных интересов обучающегося, обеспечение личной 

безопасности обучающихся;  

поощрение одаренных обучающихся, награждение победителей и призеров мероприятий; 

информирование средств массовой информации; 

размещение информации на официальном сайте, официальных страницах в соцсетях; 

обеспечение соблюдения законов и иных нормативных правовых актов; 

соблюдение порядка и правил приема; 

учет реализации права воспитанника  на получение образования; 

заполнение базы данных автоматизированных информационных систем, проведение 

мониторинговых исследований в сфере образования, формирования статистических и 

аналитических отчетов; 

предоставление информации о контингенте воспитанников; 

обеспечение учета воспитанников; 

ведение электронных журналов в электронном виде. 

Настоящим подтверждаю свое согласие на следующие действия с указанными выше 

персональными данными: на осуществление любых действий в отношении персональных 

данных обучающегося, которые необходимы или желаемы для достижения указанных выше 

целей, включая (без ограничений): сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение 

(обновление, изменение), использование, распространение (в том числе, передачу 

вышеуказанным лицам), обезличивание, блокирование, а также осуществление любых иных 

действий с персональными данными обучающегося, предусмотренных действующим 

законодательством Российской Федерации. 

Используемые оператором способы обработки персональных данных: включение в 

информационные системы персональных данных, имеющие в соответствии с действующим 

законодательством статус региональных информационных систем, архивирование, 

копирование, изменение, редактирование, размещение на официальном сайте. Школа берет 

на себя обязательство, ни при каких условиях, кроме требований законодательства РФ, не 

передавать третьим лицам персональные данные, полученные от меня, без моего согласия. 

Персональные данные являются конфиденциальной информацией и не могут быть 

использованы Школа или любым иным лицом в личных целях, принимает все необходимые 

меры для защиты предоставляемых персональных данных от несанкционированного 

доступа, к таким мерам относятся: архивирование, использование антивирусных программ и 

шифровальных (криптографических) средств. 

Я проинформирован, что Школа будет обрабатывать персональные данные как 

неавтоматизированным, так и автоматизированным способом обработки.  

Настоящее согласие в отношении обработки указанных персональных данных действует на 

весь период обучения до момента отчисления, а также на период хранения указанных 

персональных данных в соответствующих архивах. 

Даю свое согласие на хранение указанных персональных данных в соответствующих архивах 

Школы в течение срока, установленного законодательством Российской Федерации. 

Осведомлен(а) о праве отозвать свое согласие посредством составления соответствующего 

письменного документа, который может быть направлен мной в адрес Школы по почте 

заказным письмом с уведомлением о вручении, либо вручен лично под расписку 

представителю Школы. 

Обязуюсь сообщать об изменении указанных персональных данных. 

Я подтверждаю, что, давая такое Согласие, я действую своей волей и в интересах своего 

ребенка. 

 «___»__________20____    ________________        /_________________/ 
                        дата                                                 подпись                                        Ф.И.О. родителя 



 

СОГЛАСИЕ 

на оказание психолого-педагогической, медицинской и социальной помощи 

 Я, 

_________________________________________________________________________________ 

зарегистрированный (ая) по адресу: 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
      (сведения  о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе) 
 В соответствии с Федеральным законом «Об образовании в Российской Федерации» от 

29.12.2012 №  273-ФЗ подтверждаю свое согласие на оказание психолого-педагогической, 

медицинской и социальной помощи педагогами и специалистами Средней школы № 28 моему 

сыну (дочери) при условии получения информации о всех видах планируемых обследований 

(психологических, психолого-педагогических)  и информации о результатах проведенных 

обследований моего ребенка.  

 Предоставляю Школе право осуществлять все  действия по подбору диагностических 

методик, организации и проведения диагностических обследований, использование результатов 

диагностических обследований в обучении, воспитании и развитии моего ребенка.   

 Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления 

соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес Школы 

по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под расписку 

надлежаще уполномоченному представителю Школы.   

 В случае получения моего письменного заявления от отзыве настоящего согласия на 

оказание психолого-педагогической, медицинской и социальной помощи  Школа обязана 

прекратить оказание психолого-педагогической, медицинской и социальной помощи в виде 

обследований (психологических, психолого-педагогических) и не использовать информацию о 

результатах проведенных обследований моего ребенка.  

 Настоящее согласие действует со дня его подписания до момента отчисления 

__________________________________________________________________________  

из МБОУ города Ульяновска «Средняя школа №28».  

«   »____________  202… года                                             ___________                     
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

СОГЛАСИЕ 

на привлечение обучающегося к труду,  

не предусмотренному образовательной программой 

 

 Я,___________________________________________________________________________,  
(фамилия, имя, отчество) 

проживающий (ая) по 

адресу:______________________________________________________действующий (ая) в качестве 

законного представителя ______________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
(Ф.И.О. несовершеннолетнего ребенка) 

даю согласие МБОУ «Средняя школа №28» на привлечение учащегося 

_______________________________________________________________________________ 

                                          (фамилия, инициалы несовершеннолетнего ребенка) 

к труду, не предусмотренному образовательной программой, выполняемому на безвозмездной 

основе, в соответствии с возрастом и физиологическими особенностями ребенка, медицинскими 

показаниями: 

- разовые (периодические) работы по уборке, благоустройству помещений и территории МБОУ 

«Средняя школа №28», озеленению территории, посадке зеленых насаждений, выполняемые в 

рамках социально-значимой деятельности в соответствии с Уставом школы; 
- дежурство по школе; волонтерская деятельность; работа в библиотеке.  

       Привлечение учащегося к труду осуществляется в целях обеспечения воспитания учащегося, 

самоопределения его личности, создания условий для ее самореализации; формирование человека 

и гражданина, интегрированного в современное ему общество и нацеленного на 

совершенствование этого общества; формирования духовно-нравственной личности. 

      МБОУ «Средняя школа №28» гарантирует, что привлечение учащегося к труду 

осуществляется в соответствии с возрастом ребенка, его физиологическими и психическими 

особенностями, состоянием здоровья и только с его согласия. 

    Согласие действует в течение периода обучения в МБОУ «Средняя школа №28» моего ребенка 

____________________________________________________________________________________,   
                         (фамилия, инициалы несовершеннолетнего ребенка) 

Я подтверждаю, что, давая настоящее согласие, я действую своей волей и в интересах своего 

ребенка. 

Подпись родителя (законного представителя) _____________.    Дата ________________ 

 

 

 

 

 
 


