 
Заведующему
МБДОУ «Детский сад №37»
Гончаровой Т.И.
От ___________________________
                                       ФИО (полностью)
                                                                                              ______________________________

Заявление №

Прошу зачислить моего ребенка _________________________________________________
                                                                           ФИО (полностью)

Дата рождения ________________________ Место рождения_________________________
Адрес места жительства________________________________________________________
В МБДОУ «Детский сад №37»  
Сообщаю следующие сведения:

ФИО матери, адрес места жительства, контактный телефон__________________________________________________________________

ФИО отца, адрес места жительства, контактный телефон ____________________________________________________________________

 Язык образования____________________________________________
К заявлению прилагаются следующие документы:
· Направление отдела образования УСКВ администрации г Усолье-Сибирское
· Медицинская карта  (медицинское заключение)
· Копия свидетельства о рождении
· Копия свидетельства (справки) о месте регистрации 
 ________________________________________________________________

«______»__________20____г.        _________________/_________________________
                                                                Подпись                                расшифоровка 
С Уставом учреждения, лицензией на осуществление образовательной деятельности, основной образовательной программой дошкольного образования, реализуемой в ДОУ и другими документами, регламентирующими организацию   образовательного процесса ознакомлен (а)
                                                                                                            _______________/____________________
                                                                                                                Подпись                                расшифоровка 

 С Постановлением администрации города Усолье-Сибирское от 26.02.2019г №419 «О закреплении муниципальных дошкольных образовательных организаций, имеющих группы общеразвивающей направленности, за конкретными территориями муниципального образования «город Усолье-Сибирское» на 2019 г,  ознакомлен (а)                                      
                                                                               _____________/_______________
                                                                                      подпись	расшифровка

С Постановлением главы администрации города Усолье-Сибирское от 26.04.2016г №879«Об установлении платы, взимаемой с родителей (законных представителей) за присмотр и уход за детьми, осваивающими образовательные программы дошкольного образования в организациях, осуществляющих образовательную деятельность на территории                      города Усолье-Сибирское»    ознакомлен (а)                        _____________/_______________
                                                                                      подпись	расшифровка

Даю согласие на обработку   персональных данных моего ребенка, включая сбор, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование    __________/_________________________
                                                                  подпись	                                            расшифровка
   
                                                   
      

[bookmark: _GoBack]Заведующему
МБДОУ «Детский сад №37»
Гончаровой Т.И.
От ___________________________
                                       ФИО (полностью)
                                                                                              ______________________________

Заявление №

Прошу зачислить моего ребенка _________________________________________________
                                                                           ФИО (полностью)

Дата рождения ________________________ Место рождения_________________________
Адрес места жительства________________________________________________________
В МБДОУ «Детский сад №37»  в порядке перевода из МБДОУ «Детский сад №____»
Сообщаю следующие сведения:

ФИО матери, адрес места жительства, контактный телефон__________________________________________________________________

ФИО отца, адрес места жительства, контактный телефон ____________________________________________________________________

 Язык образования____________________________________________
К заявлению прилагаются следующие документы:
· Направление отдела образования УСКВ администрации г Усолье-Сибирское
· Медицинская карта  (медицинское заключение)
· Копия свидетельства о рождении
· Копия свидетельства (справки) о месте регистрации 
 ________________________________________________________________

«______»__________20____г.        _________________/_________________________
                                                                Подпись                                расшифоровка 
С Уставом учреждения, лицензией на осуществление образовательной деятельности, основной образовательной программой дошкольного образования, реализуемой в ДОУ и другими документами, регламентирующими организацию   образовательного процесса ознакомлен (а)
                                                                                                            _______________/____________________
                                                                                                                Подпись                                расшифоровка 

 С Постановлением администрации города Усолье-Сибирское от 26.02.2019г №419 «О закреплении муниципальных дошкольных образовательных организаций, имеющих группы общеразвивающей направленности, за конкретными территориями муниципального образования «город Усолье-Сибирское» на 2019 г,  ознакомлен (а)                                      
                                                                               _____________/_______________
                                                                                      подпись	расшифровка

С Постановлением главы администрации города Усолье-Сибирское от 26.04.2016г №879«Об установлении платы, взимаемой с родителей (законных представителей) за присмотр и уход за детьми, осваивающими образовательные программы дошкольного образования в организациях, осуществляющих образовательную деятельность на территории                      города Усолье-Сибирское»    ознакомлен (а)                        _____________/_______________
                                                                                      подпись	расшифровка

Даю согласие на обработку   персональных данных моего ребенка, включая сбор, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование    __________/_________________________
                                                                  подпись	                                            расшифровка
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    Заведующему   МБДОУ «Детский сад №37»   Гончаровой Т.И.   От ___________________________                                           ФИО (полностью)                                                                                                  ______________________________     Заявление   №     Прошу зачислить моего ребенка _________________________________________________                                                                                ФИО (полностью)     Дата рождения ________________________ Место рождения_________________________   Адрес места жительства________________________________________________________   В МБДОУ «Детский сад №37»      Сообщаю следующ ие сведения:     ФИО матери, адрес места жительства, контактный  телефон __________________________________________________________________     ФИО  отца, адрес места жительства, контактный телефон  ____________________________________________________________________       Язык образования____________________________________________   К заявлению прилагаются следующие документы:   o   Направление отдела образования УСКВ администрации г Усолье - Сибирское   o   Медицинска я карта  (медицинское заключение)   o   Копия свидетельства о рождении   o   Копия свидетельства (справки) о месте регистрации      ________________________________________________________________     «______»__________20____г.        _________________/_____________________ ____                                                                    Подпись                                расшифоровка    С  Уставом учреждения,  лицензией на осуществление образовательной деятельности,  основной образовательной  программой дошкольного образов ания, реализуемой в ДОУ и другими документами, регламентирующими организацию    образовательного  процесса ознакомлен (а)                                                                                                                _______________/____________ ________                                                                                                                    Подпись                                расшифоровка        С П остановлением администрации города Усолье - Сибирское   от 26.02.2019г   №419   «О за креплении муниципальных  дошкольных образовательных организаций, имеющих группы общеразвивающей направленности, за конкретными  территориями муниципального образования «город Усолье - Сибирское»   на 2019 г,    ознакомлен (а)                                                                                                                           _____________/_______________                                                                                          подпись   расшифровка     С Постановлением  главы  администрации гор ода Усолье - Сибирское   от 26.04.2016 г  №879«Об установлении платы,  взимаемой с родителей (законных представителей) за присмотр и уход за детьми, осваивающими образовательные  программы дошкольного образования в организациях, осуществляющих образовательную деят ельность на территории                       город а   Усолье - Сибирское»       ознакомлен (а)                            _____________/_______________                                                                                          подпись   расшифровка     Даю согла сие на обработку      персональных данных моего ребенка , включая сбор, хранение, уточнение  (обновление, изменение), использование       __________/_________________________                                                                      подпись                                                расшифровка                                                                          

