
 

          Директору  ГБОУ СО  «Туринской  

школы – интернат, реализующей 

адаптированные основные 

общеобразовательные программы» 

Н. Н. Кондыревой 
  

(от)__________________________________________           

 
___________________________________________________ 
 

 Проживающей (го) по адресу: 

 ____________________________________________ 

                                                город/село 

 _____________________________________________ 

                                    улица, номер дома, квартиры 

 

Телефон______________________________________ 

 

Электронная почта ____________________________                         

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

о приеме на обучение в порядке перевода 

 

        Прошу зачислить моего ребенка________________________________ 
                                                                                                                                                     фамилия 

_____________________________________________________________ 
   имя                                   отчество                                                                       дата рождения                           

 
______________________________________________________________________________________________________ 
                                                               проживающей по адресу: 

 

в _____класс  ГБОУ СО «Туринская школа-интернат» в порядке перевода из 

  

_______________________________________________________________ 

       

       Уведомляю о потребности моего ребенка ___________________________ 

в обучении по адаптированной основной общеобразовательной программе в 

соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии. 

Даю согласие на обучение моего ребенка по  адаптированной основной 

общеобразовательной программе ГБОУ СО «Туринская школа-интернат».      

      На основании статьи 14 Федерального закона от 29.12.2012 № 273 – ФЗ  

«Об образовании в Российской Федерации»» прошу организовать для моего 

ребенка:  

обучение  на  ______________________________________ 

изучение родного  __________________________________ 

чтение на       _____________________________________                                                                                                                                                                                                                                                                                                  

       С Уставом образовательной организации, дате предоставления и 

регистрационном номере лицензии, со свидетельством о государственной 

аккредитации, с общеобразовательной программой, правами и обязанностями  



 

 

 

 

обучающихся и родителей(законных представителей)  ознакомлен(а). 

                   В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О 

персональных данных» даю свое согласие на обработку моих  и моего ребенка 

персональных данных, указанных в заявлении, а также их передачу  в 

электронной форме по открытым каналам связи Интернет в государственные 

и муниципальные органы и долгосрочному использование в целях 

предоставления образовательной услуги согласно действующему 

законодательству. 

       

К заявлению прилагаю: 

личное дело; 

выписку из классного журнала; 

 

 

 
«_____»_____ 20____г.        ___________________ /_______________________/ 

            (дата)                           (подпись)        (расшифровка подписи) 
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