
Вх. № ______ 

от "_____"_____________20___ г. 

Заведующему МАДОУ "Батыревский детский 

сад «Сказка» А.А. Горшковой  

Фамилия__________________________________ 

Имя______________________________________ 

Отчество__________________________________ 
(родителя (законного представителя)) 

__________________________________________, 

__________________________________________

__________________________________________ 
(реквизиты документа, удостоверяющего личность 

родителя (законного представителя) ребенка 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу зачислить моего ребенка ____________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество (при наличии)) 

"___"__________20___ года рождения, ____________________________________________  

 

_____________________________________________________________________________  
        (реквизиты свидетельства о рождении) 

проживающего по адресу: ______________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 
(адрес места жительства (место пребывания, место фактического проживания ребенка) 

 

в    МАДОУ «Батыревский детский сад «Сказка»  с "___"_______________ 20 _______ года 

на обучение по образовательным программам дошкольного образования в группу 

__________________________________________________________________ направленности     
(указать направленность группы  (общеразвивающая, оздоровительная и т.д.)) 

 

на _____________________________________________. 
                          (указать режим пребывания) 

 

Сведения о родителях (законных представителях) ребенка: 

 

Мать________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество (при наличии)) 

адрес места жительства_________________________________________________________   

контактный телефон ________________________, e-mail_____________________________ 

 

Отец________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество (при наличии)) 

адрес места жительства_________________________________________________________   

контактный телефон ________________________, e-mail_____________________________ 

 

Язык образования – ______________________, родной язык из числа языков народов 

Российской Федерации – _________________________________. 

___________________________                     ________________________________________ 
                       (подпись)                                                   (расшифровка подписи) 

___________________________________________________________________________ 
(реквизиты документа, подтверждающие установление опеки (при наличии)) 

_____________________________________________________________________________ 
(указать потребность в обучении и воспитании по адаптированной образовательной программе дошкольного 

образования, создания специальных условий для организации обучения и воспитания ребенка-инвалида) 

 



 

С уставом учреждения, утвержденным постановлением администрации Батыревского 

муниципального округа от 22.12.2022г. № 14, лицензией от 02 декабря 2019 г. № Л035-

01243-21/00246356 на осуществление образовательной деятельности, образовательной 

программой дошкольного образования и другими документами, регламентирующими 

организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями 

воспитанников, в том числе через официальный сайт образовательной организации 

ознакомлен(а): 

_____________________________               ________________________________________ 

                       (подпись)                                                (расшифровка подписи) 

 

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ "О персональных данных" 

даю/не даю свое согласие на обработку моих/моего ребенка персональных данных, 

указанных в заявлении. Настоящее согласие может быть отозвано мной в письменной форме 

и действует до даты подачи мной заявления об отзыве. 

______________________________               ________________________________________ 

                       (подпись)                                                (расшифровка подписи) 

 

 

К заявлению прилагаю следующие документы: 

 

1. документ, удостоверяющий личность родителя (законного представителя) ребенка, либо 

документ, удостоверяющий личность иностранного гражданина или лица без гражданства в 

Российской Федерации; 

2. документ, подтверждающий установление опеки (при необходимости);  

3. документ психолого-медико-педагогической комиссии (при необходимости); 

4. документ, подтверждающий потребность в обучении в группе оздоровительной 

направленности (при необходимости). 

 

Дополнительно прилагаю: 

1. Свидетельство о рождении ребенка (для родителей (законных представителей) ребенка - 

граждан Российской Федерации).  

2. Свидетельство о регистрации ребенка по месту жительства или по месту пребывания на 

закрепленной территории или документ, содержащий сведения о месте пребывания, месте 

фактического проживания ребенка. 

3. Документ(-ы), удостоверяющий(е) личность ребенка и подтверждающий(е) законность 

представления прав ребенка, а также документ, подтверждающий право заявителя на 

пребывание в Российской Федерации (для иностранных граждан или лиц без гражданства). 
 

 

Достоверность и полноту указанных сведений подтверждаю. 

 

 «____»____________ 20____г.                          ______________________________ 

                                                                                                      (подпись) 

 
 


