[bookmark: _GoBack]Приложение № 1
к Правилам приема на обучение
в МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская»

Заявление о приеме на обучение
Директору 
МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская»
__________________________
от ____________________________________
(ФИО родителя/законного представителя)

проживающей(его) по адресу (фактическое проживание):
______________________________________________
______________________________________________

контактный телефон:____________________________
эл. почта______________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка _______________________________________________
                                                                         (фамилия, имя, отчество)
________________года рождения, проживающего по адресу:____________________________
________________________________________________________________________________в __________ класс МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская».

Право внеочередного, первоочередного или преимущественного приема: имеется, не имеется (нужное подчеркнуть).

Ребенок имеет потребность в обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося с ограниченными возможностями здоровья: (да / нет) (нужное подчеркнуть).

Даю согласие на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе.

__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)

Прошу организовать для моего ребенка обучение на _______________ языке и изучение родного ______________ языка и родной ____________ литературы.

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 МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская».

__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)

Даю согласие МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации его обучения и воспитания при оказании муниципальной услуги.

__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)


Даю (даем) согласие МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» для прохождения тестирования на знания русского языка, достаточное для освоения соответствующих образовательных программ. (заполняется в случае, если ребенок, является иностранным гражданином или лицом без гражданства)



__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)




































Приложение № 2
к Правилам приема на обучение
              в МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская»

Заявление о приеме на обучение

Директору 
 МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская»
__________________________
от ____________________________________
(ФИО родителя/законного представителя)

проживающей(его) по адресу (фактическое проживание):
________________________________________________
________________________________________________
контактный телефон:____________________________
эл. почта______________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка _______________________________________________
                                                                         (фамилия, имя, отчество)
________________года рождения, проживающего по адресу:____________________________
________________________________________________________________________________
в 10 класс МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» ____________ профиля с углубленным изучением _____________________________________________ и ________________________________.

Окончил(а) 9-й класс ________________________________, изучал(а) _______________ язык.

Прошу организовать для моего ребенка обучение на __________________ языке.

Право внеочередного, первоочередного или преимущественного приема: имеется, не имеется (нужное подчеркнуть).
Ребенок имеет потребность в обучении по адаптированной образовательной программе и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания обучающегося с ограниченными возможностями здоровья: (да / нет) (нужное подчеркнуть).
Даю согласие на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе

__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)

Прошу организовать для моего ребенка обучение на _______________ языке и изучение родного ___________ языка и родной ____________ литературы.

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 МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» ознакомлен(а).

__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)

Даю согласие МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации его обучения и воспитания при оказании муниципальной услуги.

__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)



Даю (даем) согласиеМБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» для прохождения тестирования на знания русского языка, достаточное для освоения соответствующих образовательных программ. (заполняется в случае, если поступающий, является  иностранным гражданином или лицом без гражданства)



__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)
























Приложение № 3
к Правилам приема на обучение
в МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская»

Расписка
в получении документов
Выдана __________________________________________________________
(ФИО родителя (законного представителя)
в том, что «___» __________ 20___ года для зачисления в МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» ________________________________________________________________________, 
(ФИО ребенка)
года рождения, были получены следующие документы:
	№ п/п
	Наименование документа
	Наличие

	1. 
	Заявление о приеме на обучение
	

	1. 
	Копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка или поступающего
	

	1. 
	Копия свидетельства о рождении ребенка или документа, подтверждающего родство заявителя
	

	1. 
	Копия свидетельства о рождении полнородных и неполнородных брата и (или) сестры (в случае использования права преимущественного приема на обучение по ОП НОО ребенка)
	

	1. 
	Копия документа, подтверждающего установление опеки или попечительства (при необходимости)
	

	1. 
	Копия документа о регистрации ребенка / поступающего 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 / поступающего, проживающего на закрепленной территории)
	

	1. 
	Копии документов, подтверждающих право внеочередного, первоочередного или преимущественного при  приеме на обучение
	

	1. 
	Копия заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии)
	

	1. 
	Аттестат об основном общем образовании (при приеме на обучение по ОП СОО)
	

	1. 
	Документ, подтверждающий родство заявителя(ей) (или законность представления прав ребенка), и документ, подтверждающий право ребенка на пребывание в РФ (представляет родитель(и) (законный(ые) представитель(и) ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства)
	


Дополнительно предоставлены документы (по усмотрению родителей (законных представителей):
	1. 
	
	

	1. 
	
	

	1. 
	
	


Индивидуальный (регистрационный) номер заявления: ________  
Дата выдачи: «___» __________ 20 ___ года
	Документы сдал:
	Документы принял:


	____________________________________  _______________________
                             (Ф.И.О.)                                              (Подпись)  
	___________________________________  _______________________
                              (Ф.И.О.)                                            (Подпись)  
М.П.




Приложение № 4
к Правилам приема на обучение
МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская»
Анкета для родителей и учащихся 9-х классов
по выбору профиля обучения 
Уважаемые родители и учащиеся! В конце этого учебного года Вам и Вашим детям предстоит определить профиль обучения в 10–11-х классах. Просим Вас ответить на вопросы анкеты. При ответе на вопросы поставьте галочку в соответствующее окошко или укажите свой вариант.
1. Считаете ли Вы, что выбор будущей профессиональной деятельности Вашего ребенка практически полностью зависит от Вас (Вашего мнения, Ваших возможностей)?
	ДА
	
	НЕТ

	 
	
	 


2. Знаете ли Вы, какие профессии в ближайшем будущем будут востребованы на рынке труда?
	ДА
	
	НЕТ

	 
	
	 


3. Будущее профессиональное образование и деятельность Вашего ребенка будут постоянно связаны с освоением различных областей знаний. Перечислите предметы, которые, по Вашему мнению, необходимы ребенку для профессионального самоопределения:
1) _______________________________________________________________
2) _______________________________________________________________
3) _______________________________________________________________
4) _______________________________________________________________
 
4. С какой областью Вы связываете будущую профессию Вашего ребенка?
	 
	Техника
	 
	Торговля
	 
	Полиция

	
	
	
	
	
	

	 
	Производство
	 
	Реклама
	 
	Право

	
	
	
	
	
	

	 
	Информационно-
коммуникационные
технологии
	 
	Экономика
	 
	Юриспруденция

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	 
	Медицина
	 
	Организация и
управление
	 
	Психология

	
	
	
	
	
	

	 
	Педагогика
	 
	Биотехнологии
	 
	Общественные
отношения

	
	
	
	
	
	

	 
	Строительство
	 
	Обслуживание населения
	 
	Искусство

	
	
	
	
	
	

	 
	Транспорт
	 
	Археология
	 
	Фундаментальная
наука

	
	
	
	
	
	


5. Определился ли Ваш ребенок с выбором вуза?
	ДА
	
	НЕТ

	 
	
	 


6. Перечислите предметы, необходимые для поступления в вуз, если они известны:
1) ______________________________________________________
2) ______________________________________________________
3) ______________________________________________________
4) ______________________________________________________
 
7. Как Ваш ребенок собирается продолжить свое образование после 9-го класса? Перечислите варианты:
1) ______________________________________________________
2) ______________________________________________________
3) ______________________________________________________
4) ______________________________________________________
 
8. Предлагаем набор предметов для каждого профиля обучения. Ознакомьтесь с перечнем учебных предметов, курсов по выбору и выберите профиль:
	 
	Технологический

	
	С 10-го класса учащиеся будут изучать предметы на углубленном уровне:
− математика: алгебра и начала математического анализа, геометрия;
− информатика;
− физика.
Курсы по выбору:
− «Основы ИКТ»;

	 
	Естественно-научный

	
	С 10-го класса учащиеся будут изучать предметы на углубленном уровне:
− химия;
− биология.
Курсы по выбору:
− «Введение в медицину»;
− «Биофизика»;

	 
	Гуманитарный

	
	С 10-го класса учащиеся будут изучать предметы на углубленном уровне:
− иностранный язык;
− история;
Курсы по выбору:
− «Введение в педагогику и психологию»
− «Психология»;
− «Исторические портреты»

	 
	Социально-экономический

	
	С 10-го класса учащиеся будут изучать предметы на углубленном уровне:
− математика: алгебра и начала математического анализа, геометрия;
− обществознание;
Курсы по выбору:
-«Сложные вопросы обществознания»;
 - «Математические задачи»

	 
	Универсальный профиль

	
	С 10-го класса учащиеся будут изучать предметы на углубленном уровне:
−география;
− литература;
− математика: алгебра и начала математического анализа, геометрия.



9. Какие курсы по выбору хотел бы изучать Ваш ребенок дополнительно? Перечислите:
1) ______________________________________________________
2) ______________________________________________________
3) ______________________________________________________
4) ______________________________________________________
 
10. Какие шаги, как Вы считаете, необходимо предпринять со стороны школы и с Вашей стороны для успешного самоопределения Вашего ребенка?
1) ______________________________________________________
2) ______________________________________________________
3) ______________________________________________________
4) ______________________________________________________
 
11. Выберите варианты ответов, чтобы закончить предложение.
Для организации профильной подготовки учащихся необходимо...
	 
	увеличить объем сведений о мире труда, людей и профессий;

	
	

	 
	проводить диагностику профессионально важных качеств;

	
	

	 
	увеличить объем сведений об особенностях обучения при получении профильного образования;

	
	

	 
	чаще проводить экскурсии на различные предприятия;

	
	

	 
	предоставлять возможность выполнить профессиональные пробы;

	
	

	 
	приблизить содержание образования к практической деятельности людей;

	
	

	 
	учитывать предпочтения учащегося в преподавании учебных предметов;

	
	

	 
	организовывать психолого-педагогическое консультирование учащихся для поддержки их профессионального самоопределения;

	
	

	 
	ничего не предпринимать.


Предложите Ваш вариант, если необходимо:
1) ______________________________________________________
2) ______________________________________________________
3) ______________________________________________________
4) ______________________________________________________
 
12. Какие предложения Вы хотели бы внести в структуру организации образовательной деятельности по реализации профильного обучения:
1) ______________________________________________________
2) ______________________________________________________
3) ______________________________________________________
9
4) ____________________________________________________
Приложение № 5
к Правилам приема на обучение
в МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская»

ЗАЯВЛЕНИЕ О ЗАЧИСЛЕНИИ НА ОБУЧЕНИЕ ПО ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ ПРОГРАММЕ

Я, ________________________________________________, прошу зачислить моего (Ф.И.О.) ребенка на обучение по дополнительной общеобразовательной программе ____________________________________________________________________                   (наименование программы)
Фамилия, имя, отчество (при наличии) ребенка ___________________________.

Дата рождения ребенка ___/___/___________.
Адрес регистрации ребенка __________________________________ _________________________________________.
Контактные данные: ___________________________________________________________ (телефон и адрес электронной почты родителя (законного представителя) 

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 МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» ознакомлен(а).
Даю согласие МБОУ «СОШ №2 г.Шелковская» на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью организации его обучения и воспитания при оказании муниципальной услуги.


__________________           __________________________________             _____________________
            (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)




Приложение № 1


 


к Правилам приема на обучение


 


в 


МБОУ 


«


СОШ №2 г.Шелковская


»


 


 


Заявление о приеме на обучение


 


Директору 


 


МБОУ


 


«


СОШ №2 г.Шелковская


»


 


__________________________


 


от 


____________________________________


 


(ФИО родителя


/законного представителя


)


 


 


проживающей(его) по адресу (фактическое проживание):


 


______________________________________________


 


______________________________________________


 


 


контактный телефон:_


___________________________


 


эл. почта______________________________________


 


 


 


ЗАЯВЛЕНИЕ


 


 


Прошу зачислить моего ребенка _______________________________________________


 


                                                                         


(фамилия, имя, о


тчество)


 


________________года рождения, проживающего по адресу:____________________________


 


________________________________________________________________________________в 


__________ класс 


МБОУ 


«


СОШ №2 г.Шелковская


»


.


 


 


Право внеочередного, первоочередного или преимущественного приема: 


имеется, не 


имеется


 


(


нужное подчеркнуть


).


 


 


Ребенок имеет потребность в обучении по адаптированной образовательной программе и 


(или) в создании специальных условий для организации обучения и


 


воспитания обучающегося с 


ограниченными возможностями здоровья: (


да / нет


)


 


(нужное подчеркнуть).


 


 


Даю согласие на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе


.


 


 


__________________           __________________________________             


_____________________


 


            


(дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)


 


 


Прошу организовать для моего ребенка обучение на _______________ языке и изучение 


родного 


______________


 


языка и


 


родной 


____________


 


литературы.


 


 


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, 


пр


ава и обязанности 


обучающихся 


МБОУ 


«


СОШ №2 г.Шелковская


»


.


 


 


__________________           __________________________________             _____________________


 


            


(дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 


(расшифровка подписи)


 


 


Даю согласие 


МБОУ


 


«


СОШ №2 г.Шелковская


»


 


на обработку моих персональных 




Приложение № 1   к Правилам приема на обучение   в  МБОУ  « СОШ №2 г.Шелковская »     Заявление о приеме на обучение   Директору    МБОУ   « СОШ №2 г.Шелковская »   __________________________   от  ____________________________________   (ФИО родителя /законного представителя )     проживающей(его) по адресу (фактическое проживание):   ______________________________________________   ______________________________________________     контактный телефон:_ ___________________________   эл. почта______________________________________       ЗАЯВЛЕНИЕ     Прошу зачислить моего ребенка _______________________________________________                                                                             (фамилия, имя, о тчество)   ________________года рождения, проживающего по адресу:____________________________   ________________________________________________________________________________в  __________ класс  МБОУ  « СОШ №2 г.Шелковская » .     Право внеочередного, первоочередного или преимущественного приема:  имеется, не  имеется   ( нужное подчеркнуть ).     Ребенок имеет потребность в обучении по адаптированной образовательной программе и  (или) в создании специальных условий для организации обучения и   воспитания обучающегося с  ограниченными возможностями здоровья: ( да / нет )   (нужное подчеркнуть).     Даю согласие на обучение ребенка по адаптированной образовательной программе .     __________________           __________________________________              _____________________                (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                 (расшифровка подписи)     Прошу организовать для моего ребенка обучение на _______________ языке и изучение  родного  ______________   языка и   родной  ____________   литературы.     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,  пр ава и обязанности  обучающихся  МБОУ  « СОШ №2 г.Шелковская » .     __________________           __________________________________             _____________________                (дата)                              (подпись родителя (закон. предст.)                  (расшифровка подписи)     Даю согласие  МБОУ   « СОШ №2 г.Шелковская »   на обработку моих персональных 

