 (
Заведующему  МА
ДОУ «Детский сад №
33
» городского округа 
город Стерлитамак
Республики Башкортостан
Градусо
вой 
О
.В.
__________
____________________
_____________ 
(фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя  (законного представителя) ребенка
Паспорт ____________ выдан __________
____
___
____________________________________
_____
__
___________________________________
____
____ 
(адрес места жительства  родителя  (законного представителя) ребенка)
)








Заявление
о приеме в дошкольное образовательное учреждение

Прошу Вас принять в муниципальное автономное дошкольное образовательное учреждение «Детский сад №33» городского округа город Стерлитамак Республики Башкортостан на обучение по образовательным программам дошкольного образования моего ребенка
____________________________________________________________________________________
(Ф.И.О (последнее - при наличии) ребенка)
______________, _____________________________, проживающего по адресу ________________
   (дата рождения)                      (место рождения)
________________________________________________________________________________________________
Язык образования________________, родной язык из числа языков народов России____________

Приложение:
1. Копия документа, удостоверяющего личность родителя.
2. Копия свидетельства о рождении ребёнка.
3. Копия свидетельства о регистрации ребёнка по месту жительства.
4. Медицинское заключение о состоянии здоровья ребенка.
5. 

	С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, с образовательной программой и другими документами, регламентирующими организацию  и осуществление образовательной деятельности, правами 
и обязанностями воспитанников ознакомлен(а)
	

__________________________
(Подпись)

	На обработку своих персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 г. 
№ 152-ФЗ «О персональных данных», согласен(а).
	
__________________________
(Подпись)

	С условиями  согласен(а)
	
__________________________
(Подпись)



 «____»__________ 20 ___ г                             ______________    _______________________
                                                                                                               (подпись)                           (расшифровка подписи)

Сведения о родителях (законных представителей) ребенка
Мать: 	
Ф.И.О. (последнее - при наличии),
	
адрес места жительства, телефон
Отец: 	
Ф.И.О. (последнее - при наличии),
	
адрес проживания, телефон

Регистрационный № ________   «_____»_______ 20_____г.
