                                                                                        Приложение 1
                                                                                     Заведующему МАДОУ д/с № 373
                                                                                                 города Новосибирска 
                                                                                                 Волченко Я.С.
                                                                                от ________________________________
                                                                                                                                    (полностью Ф. И. О. родителя
                                                                                  __________________________________
                                                                                                                                                  (законного представителя))
                                                                                                 проживающего по адресу:

                                                                                                                     __________________________________________________
                                                                                                                                               (домашний адрес, телефон)
___________________________________________________                       
                                                                                                                        


                                                                  ЗАЯВЛЕНИЕ№___

Прошу зачислить моего ребенка ___________________________________________________
                                                                                                                        ( полностью Ф.И.О  ребенка)
________________________________________________________________________________________________________________________
Дата рождения ребенка: _____________________________________________________________
Реквизиты свидетельства o рождении ребенка: _________________________________________
Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) ребенка________
__________________________________________________________________________________
в муниципальное автономное дошкольное образовательное учреждение города Новосибирска «Детский сад № 373 комбинированного вида «Скворушка», на обучение по________________________________________________________________________________________
                                                                                                (основной, адаптированной)
  образовательной программе дошкольного образования в группу ________________________________________________ направленности. 
    (комбинированной, общеразвивающей)
С _________________ часовым режимом пребывания
          (12)
                                                                                                              
[bookmark: _GoBack]Желаемая дата зачисления:      с  «_______»__________________________20_____г.

Язык образования - ___________________________, родной язык из числа языков народов России ____________________________.

Родители (законные представители) ребенка:

Мама (Ф.И.О., телефон) _____________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка;
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты, номер телефона (при наличии) родителей (законных представителей) ребенка: 
__________________________________________________________________________________


Папа (Ф.И.О., телефон) _____________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка;
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты, номер телефона (при наличии) родителей (законных представителей) ребенка: 
__________________________________________________________________________________




Опекун (Ф.И.О) ____________________________________________________________________
Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии); ________________
__________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты, номер телефона (при наличии) родителей (законных представителей) ребенка: 
__________________________________________________________________________________


К заявлению прилагаю: 
 → копия паспорта: матери, отца, опекуна
 → свидетельства о рождении.
 → документ, подтверждающий опеки (при необходимости)
 → свидетельство о регистрации ребенка по месту жительства.
 → документ психолого-медико-педагогической комиссии (при необходимости)
 → документ, подтверждающий потребность в обучении в группе оздоровительной
       направленности (при необходимости)
 → копия документа подтверждающий льготу

С Уставом, лицензией и другими документами, регламентирующими организацию образовательной деятельности в рамках реализации основной образовательной программы дошкольного образования ознакомлен, согласен. Претензий не имею.

Даю согласие 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 ____________________________________

                                                                                                                     _______________________________________________(подпись)

____________________________                             ____________________________
                                 /дата/                                                                                                                                      /подпись/  



