ЗАЯВЛЕНИЕ РОДИТЕЛЯ (ЗАКОННОГО ПЕДСТАВИТЕЛЯ) ОБУЧАЮЩЕГОСЯ ОБ ОРГАНИЗАЦИИ ГИА НА ДОМУ
  Руководителю ЦПМПК КО
                                                                от (Ф.И.О. полностью)__________________________________
                                                                       __________________________________________________________
паспорт: __________________________________________________
выдан ____________________________________________________ 
_________________________________________________________
зарегистрированного(-ой) по адресу: __________________________
__________________________________________________________
фактически проживающегося (щейся) по адресу_________________ 
__________________________________________________________
контактный телефон: _______________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

 Прошу провести комплексное психолого-медико-педагогическое обследование моего ребенка_________________________________________________________________________________ (дата рождения) ___________________ и предоставить заключение с рекомендациями по созданию специальных условий сдачи ГИА за курс основного / среднего (нужное подчеркнуть) общего образования на дому, в связи с тем, что он не может быть доставлен на территорию ПМПК  по медицинским показаниями.

Обследование прошу провести по адресу: _________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________
Прилагаемые документы:
□  свидетельство о рождении ребенка (оригинал и копия); 
□ паспорт ребенка (при наличии) (оригинал и копия);

□ заключение (заключения) комиссии о результатах ранее проведенного обследования ребенка (при наличии);

□ характеристика обучающегося, выданную образовательной организацией (оригинал);
□ направление образовательной организации, организации, осуществляющей социальное обслуживание, медицинской организации, другой организации (при наличии);

□заключения специалистов образовательной организации (педагога-психолога, учителя-дефектолога, учителя-логопеда) о проделанной работе по сопровождению обучающегося в ОО (при наличии);
□ подробная выписка из медицинской карты;
□  заключения врачей: психиатра, офтальмолога, отолоринголога, невролога (на отдельных бланках);

□ копия справки МСЭ, действующая на период ГИА, и ИПРА/ИПР для детей-инвалидов, инвалидов
□ медицинское заключение о том, что обучающийся находится на стационарном лечении в медицинском учреждении (оригинал);

□ медицинское заключение с рекомендациями об обучении на дому в текущем учебном году (копия, заверенная руководителем образовательной организации);

□ приказ о переводе на обучение на дому в текущем учебном году (копия, заверенная руководителем образовательной организации); 
□ другое_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________
____________________________

(дата)
______________________________                                           __________________________________________
           (подпись)
(Ф.И.О.)

