
  

Заявление  

о зачислении ребенка в образовательную организацию, реализующую 

образовательную программу дошкольного образования  

  

   Директору МАОУ «Ёгвинская основная  

общеобразовательная школа» Четину И.Д. 

от_______________________________________  

_________________________________________  

(Ф.И.О. родителя/ законного представителя)  

_________________________________________  

Паспорт       (серия, номер)  

_________________________________________  

_________________________________________ 

(дата выдачи и орган, выдавший документ) 

проживающего(ей) по адресу:_______________ 

_________________________________________  

_________________________________________ 

место жительства гражданина  

реквизиты  документа,  подтверждающего  

                     установление  опеки  (при наличии) 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

контактный телефон:_______________________ 

адрес  электронной почты___________________  

  

ЗАЯВЛЕНИЕ  

Прошу зачислить  

_____________________________________________________________________________                

(Ф.И.О. ребенка)      «____»___________ 20___года рождения    свидетельства 

о рождении (серия, номер) ___________________________________________ 

_____________________________________________________________________________   

    (дата выдачи и орган, выдавший документ)  

проживающего по адресу_______________________________________________________  

        (адрес места жительства ребенка)  

Обучение  ребенка по  ___________________________________________    программе  

дошкольного образования (основной образовательной, адаптированной образовательной )                                                  

Язык обучения ___________________________________   (родной язык)                      

                             ( русский язык, коми-пермяцкий язык)  

Дата ___________                                                         ___________ /_____________/  

      

 В группу  _____________________________________________________________ 

(общеразвивающей направленности/ компенсирующей направленности / оздоровительной 



направленности / комбинированной направленности / семейную группу 

общеразвивающей направленности)  

Режим пребывания ребенка____________________________________________________  

Дата приема    _______________________________________________________________                    

  

К заявлению прилагаю следующие документы:  

  

1.Копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) 

ребенка;  

2. Копия свидетельства о рождении ребенка;   

3. Копия документа, подтверждающего установление опеки (при необходимости);  

4. Копия свидетельства о регистрации  по месту жительства ( месту пребывания) ребенка 

на закрепленной территории или документ, содержащий сведения о регистрации 

ребенка по месту жительства ( месту пребывания);  

5. Медицинское заключение;  

6. Копия документа психолого–медико-педагогической комиссии (при необходимости); 7. 

Копия документ, подтверждающий потребность в обучении в группе оздоровительной 

направленности (при необходимости).  

8. Справка о льготной категории.  

Дата ___________                                                        ___________ /_____________/  С  

уставом, лицензией на  право ведения  образовательной  деятельности ,образовательной 

программой , приказом Управления образования о закреплении территорий за 

образовательными организациями,  с локальными актами  ( положением о структурном 

подразделении, Правилами приема, Правилами внутреннего распорядка воспитанников, 

Порядком и основаниями  перевода, отчисления и восстановления воспитанников, 
Порядком  оформления  возникновения, приостановления и прекращения  

образовательных отношений между СП и родителями воспитанников    ознакомлен(а)          

             Дата ___________                                      __________ /_____________/         

Согласен (а) на обработку персональных данных в объеме, указанном в заявлении и 

прилагаемых документах ,с целью организации обучения и воспитания     

__________________________________________________________________________  

                         (Ф.И.О. ребенка)    

По договору об образовании по образовательным программам дошкольного образования 

на срок действия договора.                           

    Дата ___________                                      __________ /_____________/           

  


