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	Заведующему МАДОУ 
ДС №40 г.Благовещенска
Гаученовой Наталье Владимировне
от_________________________________________
___________________________________________     ФИО заявителя


паспорт____________________________________серия, номер, дата выдачи и кем выдан паспорт

___________________________________________
___________________________________________
проживающего(ей) по адресу:_________________
__________________________________________
__________________________________________
контактный телефон:________________________
адрес электронной почты:____________________



Заявление
Прошу зачислить моего ребенка______________________________________________________________ФИО, дата рождения

_________________________,проживающий по адресу__________________________________________
_________________________________________________________________________________________
на обучение по образовательной программе дошкольного образования, в группу общеразвивающей, оздоровительной, компенсирующий направленности ____________________________корпус№_______.
Язык образования________________, родной язык из числа языков народов России__________________
Режим пребывания ребенка в образовательной организации:
· Режим полного дня с 7.00 до 19.00 (выходные дни – суббота, воскресенье, праздничные дни)
· Режим полного дня с 7.00 до   (выходные дни – суббота, воскресенье, праздничные дни)
С «____» ______________________202__г.
Сведения о ребенке:
Направление №____________________________от «____»____________________________202__г.
К заявлению прилагаются следующие документы:
· Копия свидетельства о рождении  серия_________№____________выдано_________________
_________________________________________________________________________________________
· Копия свидетельства о регистрации по месту жительства №_________________________________
_______________________________________________________________________________________
· Медицинское заключение выдано________________________________________________________
· Копия паспорт_______________________________________________________________________
· Копия документа об установлении опеки_________________________________________________ФИО ,дата рождения сестра/брат до 7 лет при наличии

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Мать____________________________________________________________________________________ФИО родителя ребенка, контактный телефон

Отец____________________________________________________________________________________ФИО родителя ребенка, контактный телефон

Законный представитель__________________________________________________________________ФИО законного представителя ребенка, контактный телефон

«____» ___________ 20____ года _                                  ____________ / _____________________________	подпись		расшифровка подписи


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 МАДОУ «Детский сад № 40 г. Благовещенска», ознакомлен(а).

«____» ___________ 202__ года                                     ______________ / _____________________________
	                               Подпись            	расшифровка подписи
Даю согласие МАДОУ «Детский сад № 40 г. Благовещенска», зарегистрированному по адресу: ул. Свободная,31, ИНН 2801061873, ОГРН 2122801000089,  на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка ___________________________________________________________________________
в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, в целях обеспечения соблюдения требований Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» и иных нормативных правовых актов сферы образования на срок действия договора об образовании по образовательным программам дошкольного образования.
«____» ___________ 202__ года                                     ______________ / _____________________________
	                               Подпись            	расшифровка подписи

