
Директору 

образовательной организации МОУ «СОШ №5» г. Саянск  

Князевой Анастасии Сергеевне  

от ________________________________________________ 
(Ф.И.О. заявителя) 

_________________________________________________ 

Адрес регистрации: ________________________________ 

__________________________________________________ 

Телефон: __________________________________________ 

Email: ____________________________________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

ДЛЯ ИНОСТРАННЫХ ГРАЖДАН И ЛИЦ БЕЗ ГРАЖДАНСТВА 

 

Прошу принять моего ребёнка (сына/дочь) в Муниципальное общеобразовательное учреждение 

«Средняя общеобразовательная школа №5» в   _______________________        класс. 

Фамилия, Имя, Отчество (последнее – при наличии) ребёнка _______________________________ 

______________________________________, дата рождения ребёнка «__» __________ 20____г.р.  

Свидетельство о рождении ребёнка № _____ серия______________, дата выдачи______________, 

выдан_______________________________________________________, номер актовой записи______. 

Адрес регистрации ребёнка __________________________________________________________  

Адрес проживания ребёнка ___________________________________________________________  

Сведения о втором родителе:  

ФИО ______________________________________________________________________________ 

Адрес регистрации __________________________________________________________________  

Адрес проживания __________________________________________________________________  

Контактный телефон ________________________________________________________________  

Электронная почта __________________________________________________________________  

Сведения о праве внеочередного или первоочередного приема на обучение в  

Общеобразовательные организации: ___________________________________________________  

(при наличии указывается категория)  

Сведения о праве преимущественного приема на обучение в общеобразовательные организации:  

__________________________________________________________________________________ 
(при наличии указывается категория) 

Сведения о потребности в обучении по адаптированной общеобразовательной программе: ______  
              (вид адаптированной программы)  

В соответствии со статьями 14, 44 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании 

в Российской Федерации» даю согласие на обучение моего несовершеннолетнего ребенка на русском 

языке.  
_____________ /____________________/.  

     подпись                           расшифровка подписи       

С Уставом общеобразовательной организации, сведениями о дате предоставления и 

регистрационном номере лицензии на осуществление образовательной деятельности, свидетельством 

о государственной аккредитации, с образовательными программами и другими документами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и 

обязанности обучающихся общеобразовательной организации, ознакомлен(а)  
_____________ /____________________/.  
     подпись                                 расшифровка подписи   

  даю/не даю согласие для прохождения тестирования, в соответствии с приказом Министерства 

просвещения РФ от 04 марта 2025 года №170 «Об утверждении Порядка проведения в 

государственной или муниципальной общеобразовательной организации тестирования на знание 

русского языка, достаточное для освоения образовательных программ начального общего, основного 

общего и среднего общего образования, иностранных граждан и лиц без гражданства» моим ребенком  
_____________ /____________________/.  
     подпись                                 расшифровка подписи   

 

mailto:galya_chukaeva@mail.ru


1. Документы  

Иностранные граждане и лица без гражданства все документы представляют на русском языке  

или вместе с заверенным в установленном порядке переводом на русский язык.   

 К заявлению прилагаю следующие документы (для иностранных граждан и лиц без гражданства):  

• копии документов, подтверждающих родство заявителя (заявителей) (или законность 

представления прав ребенка);  

• копии документов, подтверждающих законность нахождения ребенка, являющегося 

иностранным гражданином или лицом без гражданства, и его законного (законных) представителя  

(представителей) или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без  

гражданства, на территории Российской Федерации (действительные вид на жительство, либо  

разрешение на временное проживание, либо разрешение на временное проживание в целях  получения 

образования, либо визу и (или) миграционную карту, либо иные предусмотренные  федеральным 

законом или международным договором Российской Федерации документы, подтверждающие право 

иностранного гражданина или лица без гражданства на пребывание  

(проживание) в Российской Федерации).   

• копии документов, подтверждающих прохождение государственной дактилоскопической 

регистрации ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, или 

поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства.   

• копии документов, подтверждающих изучение русского языка ребенком, являющимся 

иностранным гражданином или лицом без гражданства, или поступающим, являющимся иностранным 

гражданином или лицом без гражданства, в образовательных организациях иностранного 

(иностранных) государства (государств) (со 2 по 11 класс) (при наличии);   

• копии документов, удостоверяющих личность ребенка, являющегося иностранным 

гражданином или лицом без гражданства, или поступающего, являющегося иностранным 

гражданином или лицом без гражданства (для иностранных граждан: паспорт иностранного 

гражданина либо иной документ, установленный федеральным законом или признаваемый в 

соответствии с международным договором Российской Федерации в качестве документа, 

удостоверяющего личность иностранного гражданина;   

• для лиц без гражданства: документ, выданный иностранным государством и признаваемый в  

соответствии с международным договором Российской Федерации в качестве документа,  

удостоверяющего личность лица без гражданства, разрешение на временное проживание, временное  

удостоверение личности лица без гражданства в Российской Федерации, вид на жительство и иные 

документы, предусмотренные федеральным законом или признаваемые в соответствии с  

международным договором Российской Федерации в качестве документов, удостоверяющих личность 

лица без гражданства).   

• копии документов, подтверждающих присвоение родителю (родителям) (законному 

(законным) представителю (представителям) идентификационного номера налогоплательщика;    

• копии документов, подтверждающих присвоение родителю (родителям) (законному 

(законным) представителю (представителям) страхового номера индивидуального лицевого счета 

(далее СНИЛС) (при наличии),   

• СНИЛС ребенка, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства, или  

поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом без гражданства (при 

наличии);   

• медицинское заключение об отсутствии у ребенка, являющегося иностранным гражданином 

или лицом без гражданства, или поступающего, являющегося иностранным гражданином или лицом 

без гражданства, инфекционных заболеваний, представляющих опасность для окружающих, 

предусмотренных перечнем, утвержденным уполномоченным Правительством Российской 

Федерации федеральным органом исполнительной власти в соответствии с частью 2 статьи 43 

Федерального закона от 21 ноября 2011 г. N2 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в 

Российской Федерации»;   

• копии документов, подтверждающих осуществление родителем (законным представителем) 

трудовой деятельности (при наличии),  
 

ФИО Законного представителя:  _________________________________________________  

 

Подпись:  ____________________ «______»  ______________ 20 ______________  



СОГЛАСИЕ 

на обработку персональных данных 

Я, ___________________________________________________________________________________, 
(Ф.И.О. заявителя) 

паспорт гражданина РФ серия ______ номер _________________, документ выдан _____________________ 

____________________________________________________________дата выдачи _____________________, 

Гражданство: ________________________________________________________________________, 
(Российская Федерация, при наличии другого указать какое, срок разрешенного пребывания) 

СНИЛС ___________________________, зарегистрированный(ная) по адресу: _________________________ 

____________________________________________________________________________________________, 

Адрес временной регистрации: _________________________________________________________________, 
(при наличии) 

Адрес фактического проживания: ______________________________________________________________, 
(совпадает с местом регистрации, если нет указать) 

Тип представительства: _______________________________________________________________________, 
(родитель, мать, отец, опекун, попечитель, усыновитель, иное) 

(далее – Законный представитель), 

действующий(щая) от себя и от имени несовершеннолетнего(ней) __________________________ 
                                                                                                                                                                    (Ф.И.О. ребенка) 

___________________________________________, дата и место рождения: ____________________ 

____________________________________________________________________________________, 

Гражданство: ________________________________________________________________________, 
(Российская Федерация, при наличии другого указать какое, срок разрешенного пребывания) 

Свидетельство о рождении серия __________номер___________, документ выдан: ______________________ 

_______________________________________________________________________________________________

________________________________________________, дата выдачи _____________________________, дата 

составления актовой записи_______________________, номер актовой записи_____________________, 

СНИЛС ____________________________________________, 

адрес регистрации: ___________________________________________________________________________ 

адрес временной регистрации: _________________________________________________________________, 
(при наличии) 

адрес фактического проживания: ______________________________________________________________, 
(совпадает с местом регистрации, если нет указать место проживания) 

 (далее – Несовершеннолетний), 

 

даю согласие Оператору МОУ «СОШ №5» г. Саянск, расположенному по адресу: Иркутская область, Саянск 

город, Строителей микрорайон 19,  

ФИО руководителя: Князева Анастасия Сергеевна 

 

на обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка с использованием средств 

автоматизации («Зачисление в ОО») или без использования таких средств, а именно сбор, запись, 

систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, 

передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение, и 

на передачу для обработки уполномоченному Оператором лицу, следующих персональных данных: 

Фамилия, имя, отчество Законного представителя; 

Данные удостоверяющего документа Законного представителя; 

Номер контактного телефона Законного представителя; 

Адрес электронной почты (e-mail) Законного представителя; 

Фамилия, имя, отчество, дата и место рождения, пол, гражданство Несовершеннолетнего; 



Данные удостоверяющего документа Несовершеннолетнего; 

Адрес регистрации Несовершеннолетнего; 

Данные личного дела Несовершеннолетнего; 

Копии документов Законного представителя и Несовершеннолетнего. 

 

Цель обработки: Обеспечение процесса подачи заявления и зачисления Несовершеннолетнего в 

общеобразовательную организацию. Взаимодействие Законного представителя и Оператора в электронном 

виде. Информирование Законного представителя о результатах рассмотрения поданного заявления. Ведение 

личных дел учащихся образовательной организации. 

Настоящее согласие в отношении обработки указанных данных действует в течение всего периода 

обучения в образовательной организации с даты зачисления Несовершеннолетнего в образовательную 

организацию. 

Законный представитель даёт свое согласие на хранение указанных персональных данных в 

соответствующих архивах Оператора в течение срока, установленного законодательством РФ. Законный 

представитель осведомлен(а) о праве отозвать свое согласие посредством составления соответствующего 

письменного документа, который может быть направлен им в адрес Оператора по почте заказным письмом с 

уведомлением о вручении, либо вручен лично под расписку представителю Оператора. 

 

ФИО Законного представителя:  _______________________________________________________  

 

Подпись:  _______________________ « _______________________ »  ________________ 20 ____  


