	
	Заведующему МБДОУ
«Детский сад № 23 «Василек»
Мальцевой Н.М.
_______________________________________
_______________________________________
Ф.И.О. родителя (законного представителя) ребенка


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу перевести моего ребенка ______________________________________________________
						фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии, дата рождения) ребенка
__________________________________________________________________________________
на обучение в МБДОУ «Детский сад № 23 «Василек» в группе комбинированной направленности.
Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) ребенка _______
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) родителей (законных представителей) ребенка _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии) ________________
__________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты, номер телефона (при наличии) родителей (законных представителей) ребенка___________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Прошу обеспечить возможность получения дошкольного образования на русском языке в пределах возможностей, предоставляемых образовательной организацией, с режимом пребывания ребенка в ДОУ - 12 часов.
Дата приема на обучение _____________________ года.
С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, Адаптированной программой дошкольного образования на основе комплексной программы Н.В. Нищевой детей старшего дошкольного возраста с тяжелыми нарушениями речи Муниципального бюджетного дошкольного образовательного учреждения «Детский сад №23 «Василек» общеразвивающего вида Елизовского муниципального района Камчатского края и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников ознакомлены.
Согласен на обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном федеральным законодательством.


Дата ________________							Подпись ________________
