	Заведующему  МАДОУ  «ДС № 32 г. Благовещенска»
Н. В. Титова
от __________________________________________________________
(Ф. И. О. родителя/законного представителя),
паспорт _________________ выдан ______________________________
_____________________________________________________________
проживающего(ей) по адресу, ___________________________________
_____________________________________________________________
контактный телефон ________________________________



Заявление.
Прошу зачислить моего ребенка ______________________________________________________________________________
	                                                                                 (Ф.И.О., дата рождения)
место рождения _________________________ проживающего по адресу ____________________________________________
	на обучение по  образовательной программе дошкольного образования, в группу общеразвивающей направленности №___________________________ корпус № _______
Язык образования - русский, родной язык из числа языков народов России - __________________________________________
Режим пребывания ребенком в образовательной организации: в режиме полного дня с 7.00 до 19.00 (выходные дни - суббота, воскресенье, праздничные)
Зачислить с ____________________________ (указывается число, месяц, год, зачисления)
       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) (необходимое подчеркнуть)            ДА              НЕТ
Сведения о ребенке: 
Направление № _______________________________________________ от _____  _____________ 20___ г.
К заявлению прилагаются следующие документы:
-копия свидетельства о рождении ребенка серия ____________ № _____________, выдано _______________;
-копия свидетельства о регистрации по месту жительства на закрепленной территории  № ____________________ выдано _________________________________________________________________________________________________________
-медицинское заключение, выдано ___________________________________________________________________________
-копия паспорта ___________________________________________________________________________________________
-копия документа об установлении опеки (при наличии) _________________________________________________________ 
Мать ____________________________________________________________________________________________________
(ФИО родителя ребенка, контактный телефон, адрес электронной почты)
Отец ____________________________________________________________________________________ 
(ФИО родителя ребенка, контактный телефон, адрес электронной почты)
Законный представитель ______________________________________________________________________                
 (ФИО законного представителя, контактный телефон, адрес электронной почты)
"____" ___________ 20____ года                      _______________                                ______________
                                                                     (подпись)                                                             (расшифровка)
С уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, образовательной программой, локальными актами и иными документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся МАДОУ «ДС № 32 г. Благовещенска» ознакомлен (а).

"____" ___________ 20____ года           _______________                                _________________
	(подпись)	         (расшифровка)                                                                                           

Даю согласие МАДОУ «ДС № 32 г. Благовещенска»,  зарегистрированному по адресу: г. Благовещенск, ул. Зеленая,4, ОГРН 1022800515660, ИНН 2801061344, на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка, 
_________________________________________________________________________________________
(ФИО ребенка, дата рождения)

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. 

"____" ___________ 20____ года            _______________                                ________________ 
                                                                 (подпись)                                                                             (расшифровка)  
