
Заявление  о приеме  

Прошу принять  моего ребенка ________________________________________________________ «___»______ 20___ г.р. 
                                                                        (ФИО ребенка)                              
______________________________________________, проживающего по адресу__________________________________ 
( № ,серия, дата выдачи Свидетельства о рождении)                                   (адрес места жит-ва ребенка, фактический, прописке) 

 

на  обучение по _______________________________ программе дошкольного образования, на _________________ языке 
                                             

(образовательной/адаптированной)           (выбор языка, из числа языков народов РФ, в том числе русского языка как родного) 

 в группе ______________________________№____ с режимом пребывания ____, желаемой датой зачисления_________ 

   ( общеразвивающей, оздоровительной, компенсирующей направленности)               (часы)  

Протокол ТПМПК  №_______________ выдан от _____________________________________________________________ 
Наличие права на специальные меры поддержки (гарантии)____________________________________________________ 
Реквизиты документа, подтверждающие установление опеки (при наличии)______________________________________ 
Дополнительные сведения: обучающихся в учреждении (братья, сестра)__________________________________________ 
                                                                                                                                         (ф.и.о, дата рождения, группа №) 

С уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, образовательной программой дошкольного 
образования, другими  локальными актами,  регламентирующими организацию и осуществление образовательной 

деятельности правами и  обязанностями воспитанников ознакомлен(на). 
Согласно ФЗ от 27.07.2006г. № 152-ФЗ даю свое согласие на обработку своих персональных данных и моего 

ребёнка не запрещающих законом способом в соответствии с Уставом учреждения, Положением об обработке 
персональных данных. 

«___» ______________ 20__г.             ________________                 _____________________ 
                                                                                    (подпись)                                        (расшифровка подписи)  

 

 

 

 

 

 Заведующему МДОУ «Центр развития  
ребёнка-детский сад № 25 «Василёк» 

Грузных Л.М. 
от _____________________________________ 

                                        (Ф.И.О. родителя (законного представителя) 
                    ______________________________________________________________________ 

                     (№, серия паспорта, дата выдачи, кем выдано) 

              
 проживающего(ей) по адресу: 

______________________________________________ 
 
                контактный телефон: ___________________________ 
               адрес эл.почты___________________________________ 


