
 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу принять на обучение по образовательной программе дошкольного образования в 

муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение города Новосибирска 

«Детский сад № 34» моего ребенка 
_______________________________________________________________________________________________ 
                                                           (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)) 

_______________________________________________________________________________________________ 
                                                                                                   (дата, место рождения) 

___________________________________________________________________________________________________________________  

                                                                                         (адрес места жительства ребенка) 

в группу ________________________________ направленности ________________________________ 
                       указать направленность                                                                                                    режим пребывания 
с «___» _________________20____г. 
                              
Язык образования – русский, родной язык из числа языков народов России - ________________. 

Сведения о втором родителе (законном представителе): 
________________________________________________________________________________________________________ 

         Фамилия, имя, отчество (последнее при наличии) второго родителя (законного представителя) ребёнка) 

________________________________________________________________________________________________________ 

                       (адрес места жительства второго родителя (законного представителя) ребёнка, телефон) 

__________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

                                                                                                                           «____» _________ 20_____ г.      

 подпись __________________ 

С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, с образовательными программами дошкольного 

образования и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, 

права и обязанности воспитанников, ознакомлен (а).                 

                                                                                                                                                           «____» _________ 20_____ г.   

    подпись __________________      

В соответствии с требованиями ст.9 Федерального закона от 27.07.2006 г. «О персональных данных» № 152-ФЗ даю свое 

согласие на обработку с использованием средств автоматизации моих персональных данных и данных моего ребенка, 

включающих фамилию, имя, отчество, пол, дату рождения, адрес проживания, контактный телефон, реквизиты 

 

№ _____ «______» _________20__г. 
             (номер и дата регистрация) 

 

 

Заведующему МБДОУ д/с № 34 

Бродовой Наталье Николаевне 

______________________________________                                                                                       

______________________________________                                                                           
Ф.И.О родителя (законного представителя) ребенка                                                                                             
______________________________________                                                                                                                                                         

______________________________________ 
((документ, удостоверяющий личность родителя 

(законного представителя))                                                                                                                                                
Проживающего(ей) по адресу:  

______________________________________

______________________________________   

______________________________________ 

______________________________________                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     

контактный телефон  

______________________________________ 

E-mail: _______________________________ 



свидетельства о рождении ребенка при условии, что их обработка осуществляется в соответствии с действующим 

законодательством. 

                                                                                                                                                              «____» _________ 20_____ г.      

                                                                                                                                                              подпись _________________ 

 

Расписку в получении документов при приеме ребенка в МБДОУ д/с № 34 на руки получил(а)  

 «____» ___________ 20____ года                                             ____________    ______________________ 
                                                                                                                               (подпись)                       (Ф. И. О.) 
 

     Приложение к заявлению:  

  

 копия   свидетельства о рождении ребенка (документ, подтверждающий родство заявителя 

(или законность представления прав ребенка),  

  

 копия свидетельства о регистрации ребенка по месту жительства (по месту пребывания на 

закрепленной территории или документ, содержащий сведения о регистрации ребенка по 

месту жительства или по месту пребывания). 

  

 копия  документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя)  

 

 медицинское заключение о состоянии здоровья ребенка (медицинская карта, сертификат 

прививок)   

  

другие документы 

_______________________________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 
  

Желаемая дата зачисления __________________ 20 ___ г.       

                                                                                                         ____________    ______________________ 
                                                                                                     (подпись)                     (Ф. И. О.) 
 


