
№ __________ от _____________________
номер дата регистрации

заявления

Заведующему МАДОУ детского сада № 445
Н.Ю. Бурматовой
от____________________________________
______________________________________
ФИО заявителя (родителя (законного представителя)

Паспортные данные:
______________________________________
______________________________________
Проживающего по адресу:
______________________________________
______________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять в порядке перевода из
______________________________________________________________________________________

(наименование дошкольной образовательной организации)
моего ребенка __________________________________________________________________________
(фамилия имя отчество (последнее - при наличии) ребенка

с «_____»_________________ 20_____ года в группу общеразвивающей направленности, с режимом
пребывания 10,5 часов.
Дата рождения ребенка: __________________________________________________________________
Реквизиты свидетельства о рождении ребенка:
_______________________________________________________________________________________
Адрес места жительства ребенка:
_______________________________________________________________________________________
(места пребывания, места фактического проживания)
Сведения о родителях (законных представителях) ребенка:
______________________________________________________________________________________
(Фамилия, имя отчество (последнее - при наличии)
______________________________________________________________________________________
(адрес электронной почты, контактный номер телефон)
______________________________________________________________________________________
(Фамилия, имя отчество (последнее - при наличии)
______________________________________________________________________________________
(адрес электронной почты, контактный номер телефон)
Документ, подтверждающий установление опеки
______________________________________________________________________________________
(при наличии указать реквизиты, в случае отсутствии поставить прочерк)

Даю согласие на получение дошкольного образования моим несовершеннолетним ребенком на
____________________________ языке из числа языков народов Российской Федерации, а так же
право на изучение родного языка из числа языков народов Российской Федерации, в том числе
____________________ языка как родного языка.

Ознакомлен(а)________________20_____г.
___________ / _________________________________

(дата, подпись, расшифровка подписи)
В обучении ребенка по адаптированной образовательной программе дошкольного образования и
(или) в создании специальных условий для организации обучения о воспитания ребенка-инвалида в
соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида (нуждаюсь/не нуждаюсь).

(нужное подчеркнуть)



С Уставом МАДОУ детского сада № 445, лицензией на право ведения образовательной деятельности
по образовательным программам, основной общеобразовательной программой дошкольного
образования и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление
образовательной деятельности, правами и обязанностями воспитанников, Постановлением
Администрации города Екатеринбурга от 18.03.2015 г № 689 (с изменениями, дополнениями) «О
закреплении территорий муниципального образования «город Екатеринбург» за муниципальными
дошкольными образовательными организациями» ознакомлен(а)
__________________________________________
подпись родителя (законного представителя)

_____________ _____________________ /_____________________________/
дата подпись расшифровка подписи


