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Заведующему МБДОУ 

«Буденовский детский сад «Солнышко» 

_____________________________________________ 
                                              (Ф.И.О) 

родителя_____________________________________ 
                                Ф.И.О ребенка 

_____________________________________________ 
 (Ф.И.О. родителя (законного представителя полностью) 

адрес проживания:  ___________________________ 

Заявление 

Прошу зачислить моего ребенка ________________________________________________________ 

_____________________________________________«____»  _____________ 20___ года рождения, 

Реквизиты свидетельства о рождении ребенка___________________________________________ 

 проживающего по адресу: ______________________________________________________, 

в___________                    _______________________________________________________________ 
(возрастная категория)                                                   (направленность группы: общеразвивающая, общеобразовательная) 

по образовательной/адаптированной программе дошкольного образования. 

Выбираю для обучения по образовательным программам дошкольного образования языком 

образования ________________, в том числе русский как родной язык. 

Необходимый режим пребывания ребёнка   _______________________________________________ 

Желаемая дата приёма на обучение ребёнка _______________________________________________ 

Ф.И. О. матери (законного представителя) ________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Адрес регистрации места жительства матери (законного представителя) _______________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Контактный телефон, электронный адрес_________________________________________________ 

Ф.И.О. отца (законного представителя) ___________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

 Адрес регистрации места жительства отца (законного представителя) ________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Контактный телефон, электронный адрес_________________________________________________ 

Реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка 

(заявителя),__________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 
(паспорт: серия, номер, кем выдан, дата выдачи) 

Фамилия, имя, отчество, дата рождения полнородных или неполнородных братьев и (или) сестер 

дошкольного возраста__________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

 

С уставом детского сада, сведениями о дате предоставления и регистрационном номере 

лицензии на осуществление образовательной деятельности,  с образовательными программой, 

правилами распорядка участников образовательного процесса, правами и обязанностями 

воспитанников, другими локальными актами, указанными в правилах приема в образовательное 

учреждение ознакомлен(а) 

 «_______» _______20___г.  _____________________  ______________________________________  
 подпись расшифровка подписи 
В соответствии с ФЗ №-152 "О персональных данных» даю согласие на обработку моих 

персональных данных и данных моего ребенка  

«_______» _______20___г.  _____________________  _______________________________________  
 подпись расшифровка подписи 


