	
	Заведующему МБДОУ № 49  Горшковой М.И.

	
	Заявитель:

Фамилия______________________________

Имя___________________________________

Отчество (при наличии)__________________

	
	Документ, удостоверяющий личность заявителя:

Серия_______________№________________

Выдан________________________________

Дата выдачи___________________________



	
	Проживающий по адресу:

______________________________________

(адрес места жительства)

	
	Зарегистрированный по адресу:

____________________________________

(адрес места регистрации)

	
	Телефон: ______________________________

	
	E-mail: ________________________________

	Заявление о приёме ребёнка

в Муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение

детский сад № 49

	Прошу Вас зачислить в МБДОУ № 49 моего ребёнка 

________________________________________________________________________

 (фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью ребёнка)

	Дата рождения: _______________________________________________________________

	Свидетельство о рождении ребёнка: серия   __________________ № __________________
дата выдачи __________________________________________________________________

	Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) ребёнка: ____________________________________________________________________________

	Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии): ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	Прошу организовать для моего ребёнка обучение на ___________________________ языке.

Сообщаю Вам о потребности в обучении ребёнка по адаптированной образовательной программе дошкольного образования и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания ребёнка – инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида (при наличии): ДА  /  НЕТ (нужное подчеркнуть)

	Направленность дошкольной группы: _____________________________________________
                                                             (указать направленность группы: общеразвивающая, компенсирующая)

	Режим пребывания ребёнка в дошкольной организации (нужное подчеркнуть):

- кратковременное пребывание (до 5 часов в день), 

- полный день (10,5 - 12-часовое пребывание), 

- надомное обучение на основании ________________________________________________
(указать реквизиты документа об установлении ребёнку статуса ОВЗ и/или инвалидности  и рекомендации о надомной форме обучения).

	Желаемая дата приёма на обучение_______________________________________________


	С документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников ознакомлен (а):

1. Устав МБДОУ № 49:_____________________________________________________
                                                            (подпись родителя (законного представителя) с расшифровкой)

	2. Лицензия на право осуществления образовательной деятельности: ____________________________________________________________________________
                                                                       (подпись родителя (законного представителя) с расшифровкой)

	3. Основная образовательная программа дошкольного образования МБДОУ № 49:

____________________________________________________________________________
                                                        (подпись родителя (законного представителя) с расшифровкой)

	4. Адаптированная основная образовательная программа дошкольного образования МБДОУ № 49: _______________________________________________________________
                                                      (подпись родителя (законного представителя) с расшифровкой)

	5. Правила внутреннего распорядка обучающихся МБДОУ № 49:
____________________________________________________________________________
                                                      (подпись родителя (законного представителя) с расшифровкой)

	Расписку в принятии документов о приёме _______________________________________
                                                 (фамилия,  имя ребёнка)
получил(а) .

	Дата  ____________________                         Подпись ______________________________
 (дата подачи заявления о приёме         (подпись родителя (законного представителя) ребёнка с расшифровкой)

	

	Оригинал документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребёнка______________________________________________________________________
                                                (фамилия, инициалы родителя (законного представителя)

предъявлен__________________________.

                    (дата предъявления документа)

	Заведующий МБДОУ №49          ___________________                          М.И.Горшкова

	

	Заявление о приёме ребёнка ___________________________________________________________ ________________
                                                                         (фамилия, имя, отчество (при наличии) ребёнка

	в МБДОУ № 49 принято, зарегистрировано в «Журнале регистрации заявлений о приёме в МБДОУ № 49»  ___________________________ за   №____________

                                                  (дата принятия заявления)                     (номер регистрации в Журнале)                                                    

                                                                 

	Заведующий МБДОУ № 49           __________________________           М.И.Горшкова


