Заведующему МДОБУ «Детский сад № 4» 
Светлаковой Ю.Я. _____________________________________________
_____________________________________________
                Ф.И.О. родителя (законного представителя) ребёнка 
адрес по месту регистрации:
_____________________________________________ адрес по месту жительства:

_____________________________________________

контактный телефон:

_____________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ № _____
о зачислении в образовательную организацию
Прошу принять на обучение по образовательным программам дошкольного образования моего ребёнка:
_____________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество (при наличии))

дата рождения: _______________________________________________________________,
место рождения:_______________________________________________________________,
адрес места регистрации:_______________________________________________________,
адрес фактического проживания:_________________________________________________
_____________________________________________________________________________,
в муниципальное дошкольное образовательное бюджетное учреждение «Детский сад № 4 «Дюймовочка» комбинированного вида» в группу: общеразвивающей, компенсирующей, комбинированной направленности (нужное подчеркнуть) _______________________________,
                                                                                         (название группы)

с «_____»   _______________________ 20____ года
Язык образования: русский, другой ____________________

Родной язык из числа языков народов России: русский, другой________________________
ПМПК (при наличии) № ______________ от  «______»   _____________________ 20___года,
согласен (на) на обучение по основной образовательной/адаптированной образовательной (нужное подчеркнуть) программе дошкольного образования:
 ____________________________________________________________________________,
с уставом МДОБУ «Детский сад № 4», лицензией на осуществление образовательной деятельности, образовательными программами, реализуемыми в МДОБУ «Детский сад № 4», документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников, копией распорядительного акта органа местного самоуправления о закреплении образовательных организаций за конкретными территориями муниципального образования г. Минусинска, информацией о сроках приема документов, в том числе через информационные системы общего пользования, с режимом работы детского сада, ознакомлен (а):
_________________              ____________________                ____________________

           (дата)                                          (подпись Заказчика)                                          (Ф.И.О.)
На обработку, хранение, передачу, уточнение и другое использование моих и моего ребенка персональных данных в порядке и на условиях, определенных Федеральным законом от 27.06.2006 года №152-ФЗ «О персональных данных» согласен (а):
_________________              ____________________                ____________________

                       (дата)                                         (подпись Заказчика)                                            (Ф.И.О.)  
Сведения о родителях (законных представителях) ребенка:
Ф.И.О._______________________________________________________________________________________
Адрес: _______________________________________________________________________________________
Основное место работы, должность:______________________________________________________________
Контактный телефон:__________________________________________________________________________
Ф.И.О._______________________________________________________________________________________
Адрес: _______________________________________________________________________________________
Основное место работы, должность:______________________________________________________________
Контактный телефон:__________________________________________________________________________
_________________              ____________________                ____________________

                              (дата)                                      (подпись Заказчика)                                           (Ф.И.О.)
Заявление принял:  __________________________________________________________________






(Ф.И.О)

Дата принятия заявления: 

«_____» ____________________20____ года   

