
ЗАЯВЛЕНИЕ С ПРОСЬБОЙ О ЗАЧИСЛЕНИИ В 
ПОДГОТОВИТЕЛЬНЫЙ КЛАСС ГОСУДАРСТВЕННОЙ 

ШКОЛЫ Г. НЬЮ-ЙОРКА НА 2015-2016 УЧЕБНЫЙ ГОД

 ДАННЫЕ О ЛИЦАХ, ПОДАЮЩИХ ЗАЯВЛЕНИЕ НА ПОСТУПЛЕНИЕ ПОДГОТОВИТЕЛЬНЫЙ КЛАСС

 ИНФОРМАЦИЯ О ПРЕПОДГОТОВИТЕЛЬНОМ (PRE-K) КЛАССЕ

 ИНФОРМАЦИЯ О ПРИОРИТЕТЕ ПО БРАТЬЯМ И СЕСТРАМ

БРАТЬЯ И СЕСТРЫ

Имя и фамилия Название школы Код школы (DBN)
Дата рождения 

(мм/дд/гггг)
Сентябрь,  

2015 г. Класс
Идентификационный номер  

учащегося (OSIS)

/ /
/ /
/ /

 БРАТЬЯ И СЕСТРЫ, ПОДАЮЩИЕ ЗАЯВКИ НА ПОСТУПЛЕНИЕ В ПОДГОТОВИТЕЛЬНЫЙ КЛАСС
Есть ли у заявителя братья или сестры, подающие заявки на поступление в подготовительный класс на сентябрь 2015 г.?  ❑ Да ❑ Нет
Если «Да», и Вы хотите, чтобы заявителям посещали одну школу, Вам необходимо: 1) заполнить заявление на каждого ребенка, и 2) указать ниже данные о 
каждом ребенке. Чтобы заявители попали в одну школу, в их заявлениях должны быть указаны одинаковые школы в одинаковом порядке. Если «Нет», оставьте 
этот раздел пустым. 

Имеются в виду братья и сестры (в том числе, сводные братья и сестры, приемные братья и сестры), которые живут в одном доме, что и заявитель.

Посещает ли заявитель в настоящее время программу предподготовительного класса государственной школы г. Нью-Йорк?  ❑ Да  ❑ Нет
Если «Да», укажите текущую школу ниже.

❑ M      ❑ Ж

N   Y

Есть ли у заявителя братья или сестры, которые будут учиться в одной из перечисленных в этом заявлении школ в классах К-5 в сентябре  
2015 года?  ❑ Да   ❑ Нет
Если «Да», укажите ниже данные о каждом из этих братьев или сестер. Не включайте сюда братьев и сестер, указанных в разделе 2. Если «Нет», оставьте этот раздел 
пустым. 

БРАТЬЯ И СЕСТРЫ

Имя и фамилия Название школы Код школы (DBN) Дата рождения 
(мм/дд/гггг)

Сентябрь, 
2015 г. Класс

Идентификационный номер  
учащегося (OSIS)

John Doe  PS 999   2   4   Q  9   9   9 / / 3 123456789

БРАТЬЯ И СЕСТРЫ, ПОДАЮЩИЕ ЗАЯВКИ НА ПОСТУПЛЕНИЕ В ПОДГОТОВИТЕЛЬНЫЙ КЛАСС

Имя Фамилия Дата рождения (мм/дд/гггг)

/        /2010 

/        /2010

/        /2010 

        01    01  2007

NYC-DOE-K-2015-2016

Имя заявителя

Имя родителя или опекуна

Код школы (DBN)

Номер дома № квартиры

Почтовый индекс Дополнительно: Идентификационный номер учащегося (OSIS)

Телефон

Штат

Название улицы

Город

Фамилия заявителя

Фамилия родителя или опекуна

Название школы

Эл. почта родителя или опекуна

Второй  
инициал  

(M.I.)
Дата рождения (мм/дд/гггг)

Пол (дополнительно)

Район проживания (отметьте один):  

❑ Бронкс ❑ Бруклин ❑ Манхэттен ❑ Куинс  ❑ Стейтен Айленд

2 0 1 0

Это бумажное заявление Вы можете подать лично в Центре обслуживания семей. Также можно подать заявление через Интернет на веб-сайте nyc.gov/schools/
kindergarten или позвонив по телефону 718-935-2400 до 13 февраля 2015. Не отправляйте это заявление по обычной почте или напрямую в школу.  
Вы не можете обращаться в чартерные школы с этим заявлением.

3

2

1

Дата и отметка времени (только для использования DOE)



NYC-DOE-K-2015-2016

Подписывая эту форму, я подтверждаю, что я являюсь родителем или опекуном заявителя (заявителей), что заявитель (заявители) и я живем 
по одному и тому же адресу (указанному в этой форме), что заявитель родился в 2010 году, что я прочитал и понял порядок размещения, и что я 
имею право подать это заявление от имени заявителя (заявителей). Я понимаю, что если я не проживаю по адресу, указанному в этом заявлении, 
предложение моего ребенка может быть отозвано. 

 ПЕРЕЧЕНЬ ПРОГРАММ ПОДГОТОВИТЕЛЬНОГО КЛАССА ГОСУДАРСТВЕННОЙ ШКОЛЫ

 ПОТРЕБНОСТЬ В ДОСТУПНОСТИ

5

4

В своем заявлении Вы можете указать до 12 программ государственных школ г. Нью-Йорка. Указывайте программы в порядке своего предпочтения. Вы должны 

перечислить только те программы, в которых Вы заинтересованы в том, чтобы их посещал Ваш ребенок. Для выбора каждой из них необходимо указать:

1. Код программы
2. Название школы
3. Для двуязычных программ укажите предпочтительный язык заявителя.

Если Вы желаете подать заявление на двуязычную программу, обратите внимание на то, что код такой программы может отличаться от кода образовательной 
программы школы. Коды программ представлены в «Справочнике подготовительных классов на 2015-2016 учебный год».

 ИМЯ, ФАМИЛИЯ И ПОДПИСЬ РОДИТЕЛЯ ИЛИ ОПЕКУНА
	 Заявление	должно	быть	подписано	и	датировано6

Приоритетный 
порядок

Код программы Название школы Для двуязычных программ укажите предпочтительный язык заявителя.

1 PS 999 испанский
S P

2 PS 999K G
3 PS 999

ПРАВИЛЬНО
ПРАВИЛЬНО

НЕ ПРАВИЛЬНО

2 4 Q 9 9 9
2 4 Q 9 9 9

1 0 0 1 7ПР
ИМ

ЕР

Введите DBN (это не почтовый индекс)

Подпись родителя или опекуна:  ____________________________________________________________________ Дата:  ______________________________

У Вашего ребенка имеется ограниченная подвижность и, следовательно, ему требуется специальные элементы планировки здания (например, пандус 
для инвалидных колясок или доступная уборная)?   ❑ Да   ❑ Нет   ❑ Не уверен

Обратите внимание! Ответ на этот вопрос не будет использоваться при принятии первоначального решения о зачислении. Определение потребностей Вашего 
ребенка в плане доступности школы будет осуществлено после изучения документации, описывающей состояние Вашего ребенка и его потребностей, касающихся 
доступности. Это изучение может проводиться во время разработки индивидуального плана обучения (IEP) или путем запроса плана адаптации 504. Если на этот 
вопрос Вы ответите утвердительно, дальнейшие действия DOE в отношении Вашего ребенка будут осуществляться с учетом указанных для него потребностей в 
доступности. Если будет установлено, что Ваш ребенок нуждается в доступности помещений, а в предложенной Вам школе такие помещения не доступны, в конце 
весны Вы получите обновленное предложение о доступном размещении.

  Приоритетный 
порядок

Код программы Название школы
Для двуязычных программ укажите 
предпочтительный язык заявителя.
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