
	Заведующему МДОБУ «Великосельский детский сад №14» Калябиной Людмиле Альбертовне 
     Фамилия ________________________
     Имя  ___________________________
     
Отчество________________________
            (родителя (законного представителя) ребёнка
    Документ, удостоверяющий личность Заявителя:
      _________________________________________
     Проживающего по адресу:
____________________________________________
 ____________________________________________
                         Телефон: ______________________
                           E-mail:_______________________ 



  		 
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего ребенка___________________________________________________,
(Ф.И.О. полностью,
                                                   __________________________________________________
		                                             (дата и место  рождения)
в группу (раннего возраста, младшую, среднюю, старшую, подготовительную к школе)
(нужное подчеркнуть)
 общеразвивающей направленности  с  «   »_____________20   года
Свидетельство о рождении: серия____ номер__________ , выдано____________________ 

Фамилия, имя, отчество:
матери __________________________________________________
		                             (Ф.И.О. полностью)
отца ____________________________________________________
                                                    (Ф.И.О. полностью)
 Документ, подтверждающий установление опеки__________________________________

[bookmark: _GoBack]Потребность в обучении моего ребенка по адаптированной образовательной программе дошкольного образования и (или) создании специальных условий для организации обучения и воспитания ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида ________________________________________________________ (имеется / не имеется) Реквизиты индивидуальной программы реабилитации инвалида (при наличии): __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

С  уставом учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, образовательной программой, правилами приёма в учреждение, ознакомлен (а):

_________________________________________/____________________________________/___
                   Подпись	                                                    (расшифровка подписи)

 На основании статьи 14 Федерального закона  от 29.12.2012 № 273 –ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать для моего ребенка обучение на русском языке.
Согласен на обработку моих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации:
 
Дата «     »________________           Подпись ________________/_____________________/
                                                                                                      (расшифровка подписи)

