
	
№ _____ «_____» ________20__ г.
номер и дата регистрации заявления


приказ № ___ от «__» ___ 20__ г.
«О зачислении детей»

	Заведующему МБДОУ детского сада «Вишенка»
Кукузовой Ирине Ахметжановне
от_______________________________________________
(ФИО родителя (законного представителя))
_________________________________________________________ (реквизиты документа, удостоверяющего личность: паспорт  серия,№, кем и когда выдан)
__________________________________________________________

__________________________________________________________
(реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии)
Адрес места жительства:_______________________________
____________________________________________________
(населённый пункт, улица, дом, квартира)
Телефон:____________________________________________
E-mail:______________________________________________



Заявление 
Прошу принять в Муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение детский сад «Вишенка» сл. Верхнесеребряковка  моего ребенка:
_____________________________________________________________________________________
(ФИО ребенка)
Дата и место рождения ребенка:_________________________________________________________
Реквизиты свидетельства о рождении ребенка_____________________________________________
_____________________________________________________________________________________
(серия, номер, кем и когда выдано)
ФИО матери, телефон:_________________________________________________________________
ФИО отца, телефон:___________________________________________________________________
Адрес места жительства ребенка:________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
(место пребывания: населенный пункт, улица, дом, квартира)                                                                        ___________________________________________________________________________________________________
(место проживания: населенный пункт, улица, дом, квартира)
Язык образования __________________________________________________________________________________
                                                       (родной язык из числа языков народов РФ, в том числе русский язык как родной)
Желаемая дата приема на обучение______________________________________________________
Необходимый режим пребывания ребенка_______________________________(с 7:30 до 17:30; другой)
Направленность группы___________________________________(общеразвивающая, компенсирующая)
Потребность в обучении ребенка 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)_____________________________________________________________________________
                                                                              (имеется/отсутствует)
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 детского сада «Вишенка», ознакомлен(а).
«____» _________ 20_____ г. подпись __________________                     ________________________________________

К заявлению прилагаю следующие документы:
	
	Копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя);

	
	Копия свидетельства о рождении ребенка или для иностранных граждан и лиц без гражданства-документ, удостоверяющий личность ребенка;

	
	Свидетельство о регистрации ребенка по месту жительства или по месту пребывания на закрепленной территории;

	
	Документ психолого-медико-педагогической комиссии (при необходимости);

	
	Медицинское заключение



«____» ________________ 20____г. подпись ______________________________________________________________
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