
                                                                                                                                                          

                        Приложение №1 

 
 

№ __________ «__________»  __________________ 20______Г.      

                              Номер и дата регистрации                                                                                                                                                 

                     

                                                                                                               Заведующей МАДОУ № 207 

                                                                                                               «Центр развития ребенка -детский сад»  

                                                                                                              Сергушичевой Татьяны  Юрьевны 

                                                                                                              650066, г. Кемерово, пр. Октябрьский 12а 

                                                                                                              Родителя(законного представителя)  

  

                                                                                             Фамилия____________________________________ 

                                                                                                Имя________________________________________ 

                                                                                                  Отчество (при наличии)_______________________ 

Реквизиты документа, удостоверяющего личность 

Родителя (законного представителя)____________ 
____________________________________________ 

____________________________________________ 

____________________________________________ 

____________________________________________ 

 

 

Заявление  

Прошу принять моего ребенка ___________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О. ребенка(последнее при наличии) 

__________________________________________________________________________________________________проживающего по адресу 

                                                                                     (дата рождения ребенка) 

______________________________________________________________________________________________________ 

В МАДОУ № № 207  «Центр развития ребенка – детский сад»  

________________________________________________ 
                                                                                                                                 (желаемая дата приема на обучения) 

__________________________________________________________________________________________________ 

(направленность группы) 

Реквизиты свидетельства о рождении _______________ № _______________дата выдачи_________________ 

Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания ребенка  

_____________________________________________________________________________________________ 

Сведения о родителях  (законных представителях) ребенка: 

Мать ______________________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О. (последнее при наличии)) 

Реквизиты документа удостоверяющего личность родителя (законного представителя ребенка) 
_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

Адрес электронной почты, номер телефона (при наличии) 

____________________________________________________________________________________________ 

 

Отец ___________________________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О. (последнее при наличии)) 

Реквизиты документа удостоверяющего личность родителя (законного представителя ребенка) 

____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

Адрес электронной почты, номер телефона (при наличии) 

____________________________________________________________________________________________ 

Выбираю язык образования, родной язык из числа языков РФ, в том числе как родного языка ___________ 

____________________________________________________________________________________________ 

 

Реквизиты документа, подтверждающие установление опеки(при наличии)___________________________ 

 

Потребность в обучении ребенка по адаптированной программе дошкольного образования и (или) в создании 

специальных условий для организации обучения и воспитания ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной                   



программой реабилитации инвалида (при наличии)_________________________________ 

 

Сведения о необходимом режиме пребывания ребенка_____________________________________________ 

 

            

 

          С Уставом Учреждения, со сведениями о дате предоставления и регистрационном номере лицензии на 

осуществление образовательной деятельности, образовательными программами и иными документами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями 

обучающихся ознакомлен(а);  

 

 

 

 

 

«_________»__________________________20______г.  ________________/________________________________ 

                                                                                                        (подпись)                            (расшифровка) 

 

              

 
«_________»__________________________20______г.  ________________/________________________________ 

                                                                                                        (подпись)                            (расшифровка) 
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