
                                                                                                      Заведующему МБДОУ  

       д/с № 9 «Солнышко» 

                                                                                                     О.А. Устиновой 

                                                                                                     __________________________ 
                                                                                                     (Ф.И.О. родителя, законного представителя) 

                                                                                                                                                       
                                                         ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять моего ребёнка,  

____________________________________________________________________________ 
(Ф.И.О.  ребёнка полностью) 

«____» ___________ ________ года рождения, Гражданство ребенка ___________________  

свидетельство о рождении ребенка: 

 Серия___________      №_______________    дата выдачи____________________________ 

 Наименование органа ЗАГС_______________________________________________________ 

 Место жительства (место пребывания, место фактического проживания) 

_____________________________________________________________________________ 

родной язык__________________________, язык образования_________________________ 

ФИО родителей (законных представителей): 

1. ___________________________________________________________________________ 

проживающих по адресу _______________________________________________________  

тел.________________________________ адрес электронной почты__________________                                                 

реквизиты документа, удостоверяющий личность __________________________________  

дата выдачи___________, место выдачи __________________________________________ 

2. ___________________________________________________________________________  

проживающих по адресу _______________________________________________________  

тел.________________________________ адрес электронной почты___________________                                                 

реквизиты документа, удостоверяющий личность __________________________________  

дата выдачи ___________место выдачи ___________________________________________ 

 

       Принять в ______________________ группу полного дня компенсирующей направленности 

для обучающихся с ЗПР в МБДОУ д/с № 9 «Солнышко» с «____» _____________ 20___ г. 

     Ознакомлен: 

- с уставом МБДОУ д/с № 9 «Солнышко»    

- лицензией на право ведения образовательной деятельности с приложением; 

-  правами и обязанностями участников образовательного процесса; 

-  с положением о порядке приёма детей в образовательное учреждение; 

- с информацией об уровне и направленности реализуемой адаптированной образовательной 

программы дошкольного образования обучающихся с задержкой психического развития (ЗПР) 

МБДОУ д/с №9 «Солнышко», в формах и сроках ее освоения.    

     Настоящим заявлением даю свое согласие на: 

- обучение по адаптированной образовательной программе дошкольного образования 

обучающихся с задержкой психического развития (ЗПР) МБДОУ д/с №9 «Солнышко» на 

государственном языке Российской Федерации, а именно на русском языке; 

- обработку персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном 

законодательством РФ.                                                                                     

                                                 _____________________                       _____________________ 
                                                              (подпись)                                                                        (Ф.И.О.) 

                                                  ______________________                   _____________________ 
                                                             (подпись)                                                                       (Ф.И.О.) 

                                                                                                         «____» ___________ 20___г.   

 

          Также по собственной инициативе предоставляю иные документы: 

1.____________________________________________________________________________ 

2.____________________________________________________________________________ 

3. ____________________________________________________________________________ 


