Заведующему МБДОУ д/с № 17 
Ткаченко М.И.
_____________________________________________________________________
(Ф.И.О. мамы, родителя (законного представителя), полностью)
________________________ серия ___________________номер_______________ 
 (документ, удостоверяющий личность, реквизиты документа)
_____________________________________________________________________
(Реквизиты документа: кем и когда выдан)
контактный телефон____________________ адрес эл. почты _______________
(при наличии)				(при наличии)

[bookmark: _Hlk82777951]_____________________________________________________________________
(Ф.И.О. папы, родителя (законного представителя), полностью)
________________________ серия ___________________номер_______________ 
 (документ, удостоверяющий личность, реквизиты документа)
_____________________________________________________________________
(Реквизиты документа: кем и когда выдан)
контактный телефон____________________ адрес эл. почты _______________
(при наличии)				(при наличии)

Реквизиты документа, подтверждающий установление опеки (при наличии)
_____________________________________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ
Регистрационный №
 Прошу зачислить нашего(моего) ребенка _________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии))
Дата рождения __________________________________________________________________________________________ ,
(число, месяц, год)
реквизиты свидетельства о рождении ребенка______________________________________________________________
(серия, номер, когда и кем выдано) 
_________________________________________________________________________________________________________ 
Адрес места жительства ребенка (место регистрации): ______________________________________________________
________________________________________________________________________________________ Место фактического проживания: _____________________________________________________________ 
В МБДОУ д/с № 17 на обучение по образовательной программе дошкольного образования в группу общеразвивающей, компенсирующей направленности (нужное подчеркнуть) 
Нуждается/не нуждается (нужное подчеркнуть) в обучении по адаптированной образовательной программе дошкольного образования и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида (при наличии).
с режимом пребывания с _______________до____________________  (группа полного дня)
Желаемая дата приема на обучение с «_____»___________ 20 _____  года.
Язык обучения – русский, родной язык из числа языков народов России –_____________ (русский или другой-указать)
Наличие у ребёнка братьев и (или) сестер дошкольного возраста в одной семье и имеющих общее с ним место жительства __________________________________________________________________________________________________________
Фамилия ,имя ребёнка, год рождения
 «______»______________20_____ _________/_______________________/
 	(Дата) 	 	 	(подпись)  	 	(расшифровка подписи) 
«______»______________20_____ _________/_______________________/
 	(Дата) 	 	 	(подпись)  	 	(расшифровка подписи) 
[bookmark: _GoBack]С Уставом, лицензией на право осуществления образовательной деятельности, образовательными программами, учебно-программной документацией, локальными нормативными актами и иными документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся МБДОУ д/с №17, ознакомлены, в том числе и через официальный сайт образовательной организации
«______»______________20_____ _________/_______________________/
 	(Дата) 	 	 	(подпись)  	 	(расшифровка подписи) 
«______»______________20_____ _________/_______________________/
 	(Дата) 	 	 	(подпись)  	 	(расшифровка подписи) 
Согласен на обработку своих персональных данных и персональных данных моего ребенка, в объеме и порядке,
установленном законодательством Российской Федерации, в целях обеспечения соблюдения требований ФЗ от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» и иных нормативных актах сферы образования, в том числе на размещение на информационном стенде образовательной организации и на официальном сайте МБДОУ д/с № 17 в сети Интернет, в том числе распорядительного акта о зачислении ребенка в МБДОУ на срок действия договора об образовании по образовательным программам дошкольного образования. Данное согласие может быть в любое время отозвано. Отзыв оформляется в письменном виде.                             «______»______________20_____ _________/_______________________/
 	(Дата) 	 	 	(подпись)  	 	(расшифровка подписи) 
«______»______________20_____ _________/_______________________/
 	(Дата) 	 	 	(подпись)  	 	(расшифровка подписи)
