Регистрационный номер заявления _______                                         Заведующему МКДОУ «Д/с № 11»
 Самылиной Е.А.____________________
от ______________________________ 
_______________________________
 (Ф.И.О. родителя (законного представителя) ребенка)

Заявление
Прошу принять моего ребёнка ____________________________________________________________ 
                                                                                            (фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии)

в Муниципальное казенное дошкольное образовательное учреждение «Детский сад № 11» г. Коркино  
Дата рождения ребёнка  «____» _______________ 20____ года
Место рождения ребёнка ______________________________________________________________________
Адрес места жительства ребёнка ________________________________________________________________
Родители (законные представители) ребёнка:

1. _______________________________________________________________________________________
                                           (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)

Адрес места жительства _________________________________________________________________
Контактный телефон, эл.почта __________________________________________________________________

2. ____________________________________________________________________________________
                                                          (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) 

Адрес места жительства ___________________________________________________________________

Контактный телефон, эл.почта __________________________________________________________________
С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, образовательными программами МКДОУ «Д/с № 11» и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями воспитанников, перечнем территорий, закрепленных за МКДОУ «Д/с № 11», в том числе через информационные системы общего пользования, ознакомлен(-а):

__________________          _________________________________________        ______________                  

                 (подпись)                                                                                  ФИО                                                                                   дата 

К заявлению прилагаю следующие документы:

Копия свидетельства о рождении _________________________________________________________
Копия паспорта ________________________________________________________________________
Медицинское заключение __________________________________________________________________
Свидетельство о регистрации _____________ ____________по месту жительства (если ребенок проживает на закрепленной территории)
«_____»______________20 ___ г.                
                                      ____________________________

                                                                                                                                      (подпись)
Выражаю согласие на  обработку своих персональных данных и персональных данных ребёнка в порядке, установленном Положением об обработке персональных данных в МКДОУ «Д/с № 11» и законодательством Российской Федерации:

__________________          _________________________________________        ______________                  

                 (подпись)                                                                                  ФИО                                                                                   дата 

Я, __________________________________________________________________________________

(ФИО родителя, законного представителя)

доверяю забирать своего ребёнка________________________________________________________

(ФИО ребёнка, дата рождения)
 следующим лицам:

	№ п/п
	ФИО
	Степень родства
	Телефон 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


__________________          _________________________________________        ______________                  

                 (подпись)                                                                                  ФИО                                                                                   дата 

Я, __________________________________________________________________________________

(ФИО родителя, законного представителя)

даю согласие на психолого – педагогическое обследование моего  ребенка 

____________________________________________________________________________________

(ФИО ребёнка, дата рождения)
  следующими специалистами:

- воспитатель;

- педагог-психолог;

- учитель-логопед;

- музыкальный руководитель;

- инструктор по физической культуре.
__________________          _________________________________________        ______________                  

                 (подпись)                                                                                  ФИО                                                                                   дата 

ОБРАЗЕЦ
Регистрационный номер заявления _______                                                  Заведующему МКДОУ «Д/с № 11»                                                                                                             
Самылиной Е.А._____________
от Петровой Елены Васильевны
 (Ф.И.О. родителя (законного представителя) ребенка)

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу принять моего ребёнка Петрову Марию Евгеньевну 
                                                                                            (фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии)

в Муниципальное казенное дошкольное образовательное учреждение «Детский сад № 11» г.Коркино  
Дата рождения ребёнка  «01» декабря 2014 года
Место рождения ребёнка указывается из свидетельства о рождении 
Адрес места жительства ребёнка г. Коркино, ул. Ленина, д.1, кв.1___                                                                                  
Родители (законные представители) ребёнка:

1. Петрова Елена Васильевна__________________________________________________________
                                           (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)

Адрес места жительства г. Коркино, ул.Ленина, д.1, кв.1_______________________________________
Контактный телефон , эл. почта _____________________________________________________________
2. Петров Евгений Евгеньевич_________________________________________________________
                                                          (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) 

Адрес места жительства г. Коркино, ул.Ленина, д.1, кв.1_______________________________________

Контактный телефон, эл. почта ______________________________________________________________
С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, образовательными программами МКДОУ «Д/с № 11» и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями воспитанников, перечнем территорий, закрепленных за МКДОУ «Д/с № 11», в том числе через информационные системы общего пользования, ознакомлен(-а):
__________________          _________________________________________        ______________                  
                 (подпись)                                                                                  ФИО                                                                                   дата 
К заявлению прилагаю следующие документы:
Копия свидетельства о рождении Петровой М.Е.
Копия паспорта Петровой Е.В._(обоих)_________________________________________________________
Медицинское заключение Петровой М.Е.____________________________________________________
Свидетельство о регистрации Петровой М.Е. по месту жительства (если ребенок проживает на закрепленной территории)
«_____»______________20 ___ г.                
                                      ____________________________

                                                                                                                                      (подпись)
Выражаю согласие на  обработку своих персональных данных и персональных данных ребёнка в порядке, установленном Положением об обработке персональных данных в МКДОУ «Д/с № 11» и законодательством Российской Федерации:

__________________          _________________________________________        ______________                  

                 (подпись)                                                                                  ФИО                                                                                   дата 

Я, __________________________________________________________________________________

(ФИО родителя, законного представителя)

доверяю забирать своего ребёнка________________________________________________________

(ФИО ребёнка, дата рождения)
 следующим лицам:

	№ п/п
	ФИО
	Степень родства
	Телефон 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


__________________          _________________________________________        ______________                  

                 (подпись)                                                                                  ФИО                                                                                   дата 

Я, __________________________________________________________________________________

(ФИО родителя, законного представителя)

даю согласие на психолого – педагогическое обследование моего  ребенка 

____________________________________________________________________________________

(ФИО ребёнка, дата рождения)
  следующими специалистами:

- воспитатель;

- педагог-психолог;

- учитель-логопед;

- музыкальный руководитель;

- инструктор по физической культуре.
__________________          _________________________________________        ______________                  

                 (подпись)                                                                                  ФИО                                                                                   дата 

