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Регистрационный
 № ________
___
от ___________________________
)Заведующей МБДОУ г. Мурманска №82
Ульяновской Н.А.
от _________________________________
_________________________________


Заявление

Прошу зачислить моего ребенка 
фамилия, имя, отчество (последнее при наличии)___________________________________
_____________________________________________________________________________
дата рождения ребенка_________________________________________________________
реквизиты свидетельства о рождении ____________________________________________
_____________________________________________________________________________
в МБДОУ г. Мурманска № 82 с _________________________________________________. 
                                                                                                                  /число, месяц, год/
Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) ребёнка _____________________________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество (последнее при наличии) родителей (законных представителей) ребенка _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Реквизиты документа, удостоверяющего личность родителей (законных представителей) ребенка: ______________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии): 
_____________________________________________________________________________
Адрес электронной почты, номер телефона (при наличии) родителей (законных представителей) ребенка: _______________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Выбор языка образования, родного языка из числа языков народов Российской Федерации, в том числе русского языка как родного языка ___________________________ 
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)____________________________________________
_____________________________________________________________________________
Направленность дошкольной группы_____________________________________________ 
Необходимый режим пребывания ребенка_________________________________________ 

Желаемая дата приема на обучение_______________________________________________
                               /число, месяц, год/
Дата __________________  Подпись ______________ /_____________________________/

Дата __________________  Подпись ______________ /_____________________________/


С лицензией на осуществление образовательной деятельности, уставом МБДОУ г. Мурманска №82, с образовательными программами, с приказом комитета по образованию администрации г. Мурманска «О закреплении муниципальных образовательных учреждений, реализующих образовательную программу дошкольного образования, за конкретными территориями муниципального образования город  Мурманск на 2022-2023 учебный год»  № 670 от 23.03.2022 г., другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников ознакомлен (-а):

Дата __________________  Подпись ______________ /_____________________________/

Дата __________________  Подпись ______________ /_____________________________/
 
Даю согласие на обработку своих персональных данных и персональных данных своего ребёнка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации

Дата __________________  Подпись ______________ /_____________________________/

Дата __________________  Подпись ______________ /_____________________________/
