Регистрационный номер                                                     Заведующему МДОБУ «Детский 

Заявления  № ______                                                            сад «Улыбка» с. Нестеровка» 
                                                                                                Е.А.Ермаковой 

                                                                                                от __________________________ 

                                                                                                                  (ф.И.О родителя)
                                                                                                _____________________________
                                                                                                _____________________________ 

                                                                                                   (Проживающего по адресу)

                                                                                                                               ______________________________ 

                                                                                               ______________________________ 

                                                                                                    (контактный телефон) 

Заявление

о приеме на обучение по образовательным программам дошкольного образования  в муниципальное дошкольное образовательное бюджетное учреждение  «Детский сад «Улыбка» с. Нестеровка» 

Прошу зачислить моего ребенка ____________________________________________________
                                                               (фамилия., имя, отчество ребенка)  
Дата и место рождения ребенка _________________________________________________________
____________________________в МДОБУ «Детский сад «Улыбка» с. Нестеровка» с «_____» _______________ 201 г. в ___________________________группу  общеразвивающей направленности

Сведения о родителях (законных представителях ребенка)

Мать: ________________________________________________________________________ 

                                                   (Ф.И.О) 

Отец: ________________________________________________________________________ 
                                         (Ф.И.О)

Законный представитель ребенка: _______________________________________________________
                                                                                    (Ф.И.О)              
_____________________________________________________________________________________ 

Адрес место жительства ребенка:________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________
Адрес место жительства матери:_________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________ 

Адрес место жительства отца: __________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________
Адрес место жительства законного представителя ребенка: _________________________________
_____________________________________________________________________________________ 

Контактные телефоны: 

Матери: _____________________________________________________________________________ 

Отца: _______________________________________________________________________________
Законного представителя ребенка: _______________________________________________________ 

Предъявленный оригинал документа, удостоверяющий личность родителя (законного представителя)  _______________ серия ______________ номер ___________ 

Кем выдан____________________________________________________________________ 

Дата выдачи: __________________________________________________________________
ОЗНАКОМЛЕН(А): С Уставом, с Лицензией на осуществление образовательной деятельности, с образовательной программой МДОБУ «Детский сад «Улыбка» с. Нестеровка», и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников. 

Согласен(на) на обработку моих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством РФ. 

Дата _____________________________ 

Подпись _______________________                    /_________________________________/ 

                                                                                           (расшифровка подписи)
