                               Заведующему МБДОУ д/с №9 «Теремок»

                                Черненко Екатерине Прокопьевне
                                от  _________________________________                                   
                                                            (фамилия, имя, отчество родителя  ( законного представителя)
            Адрес (регистрация в городе):  

                                ___________________________________

                           Адрес фактического места проживания 
                               ____________________________________

                              Телефон:____________________________
Заявление

Прошу принять  моего ребенка ___________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________ 

(фамилии, имя, отчество ребенка, дата  рождения, место рождения ребенка)
на основании предоставленного направления  от МКУ «ЦРО» и территориальной ПМПК в группу компенсирующей направленности МБДОУ  №9 «Теремок». Я  даю согласие на его обучение по образовательной программе дошкольного образования МБДОУ № 9 «Теремок».
Прилагаю следующие документы:

1. копия паспорта одного из родителей (законных представителей) с регистрацией по месту жительства или по месту пребывания;

2. копия свидетельства о рождении ребенка;

3. медицинское заключение (мед. справка о возможности посещать детский сад);

4. копия документа, подтверждающего право заявителя на пребывание в Российской Федерации (для иностранного гражданина либо лица без гражданства).

________________________                                                          ____________________________
(дата)                                                                                                                                                     (подпись)

Я, _________________________________________________________________________________________________________

согласна (не согласна) на обработку персональных данных моего ребенка 
________________________________________________________________________________________________________________________

                                                                                          (Ф.И.О ребенка)                                               
                                                                                                                                                 __________________________________


(подпись)
С локальными нормативными документами ознакомлен:

1. Устав МБДОУ д/с №9 «Теремок»;

2. Лицензия на право осуществления образовательной деятельности;

3. Основная образовательная программа дошкольного образования.

_________________
(подпись)

принято  «_____» ______________ 201__ г. вх. №________

документы принял: _________________ ________________________________

                                                               (подпись)                      (расшифровка подписи)

Расписку получил: _________________                ________________________________

                                                  (подпись)                              (расшифровка подписи родителя, законного представителя)
	Муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение детский сад комбинированного вида №9 «Теремок»
РАСПИСКА В ПОЛУЧЕНИИ ДОКУМЕНТОВ

Я, ________________________________________________________________________________ (фамилия, имя, отчество должностного лица, должность)
удостоверяю получение от ___________________________________________________________ 
 (фамилия, имя, отчество законного представителя ребенка)
следующих документов: 
1.   заявление о приеме на обучение, зарегистрировано  «_____» ______________ 201__ г. вх. №________;

2.   копию паспорта одного из родителей (законных представителей) с регистрацией по месту жительства или по месту пребывания;

3.копию свидетельства о рождении ребенка;

4.медицинское заключение (справка о возможности посещать детский сад);

5.копия документа, подтверждающего право заявителя на пребывание в Российской Федерации (для иностранного гражданина либо лица без гражданства).
дата выдачи расписки

подпись должностного лица

расшифровка подписи

                                                                                                                         М. П.




