
Рег. №___                                                                                 Заведующему МБДОУ «Шорсолинский                
от «_____» «__________» 20______г.            детский сад № 9 «Буратино» Лебедевой Л. А. 

_____________________  ______________            от___________________________________ 
                (ФИО)                      (подпись)                               (фамилия, имя, отчество (последнее – 
 _________________________________                 при наличии) родителя (законного представителя)* 

(должность лица, принявшего заявление)                             _____________________________________, 
Реквизиты документа, удостоверяющего 

личность родителя (законного представителя)*: 

_________________________________________ 

 _______________________________________________, 
(документ, серия, номер, кем выдан, когда выдан, код 

подразделения) 

 

  

документ, подтверждающий установление опеки 

(при наличии)  

 

адрес электронной почты родителя 

(законного представителя):  ____________ 

_________________________________________, 
номер телефона родителя (законного 

                                                                    представителя)*: ________________________ 
 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

Прошу зачислить в Муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение 

«Шорсолинский детский сад № 9 «Буратино» моего ребенка (сына, дочь) 

_______________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) ребенка)* 

______________________________, реквизиты свидетельства о рождении ребенка* 
                    (дата рождения ребенка)* 

______________________________________________________________________,                                                                       
                                                     (серия, номер, кем выдано, когда выдано)* 

адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) (нужное 

подчеркнуть) ребенка: 
 __________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________________ 

                                                       (индекс, область, город, улица, номер дома, номер квартиры) 

 на обучение по образовательной программе дошкольного образования,  

 оказание услуги по присмотру и уходу. 

 

Сведения о другом родителе (законном представителе) ребенка: __________ 

_______________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) родителя (законного представителя) 

адрес электронной почты родителя (законного представителя) _________________, номер 

телефона родителя (законного представителя)__________________________. 

 

Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии) 
______________________________________________________________________; 

(документ, номер, кем выдан, когда выдан)* 

Выбираю направленность дошкольной группы* (отметить любым значком): 

 общеразвивающая; 

 компенсирующая (с указанием особенностей развития) ______________; 

 оздоровительная (с указанием направленности оздоровления) ________. 



Желаемая дата приема на обучение в учреждение*: ___________________________. 
 

Необходимый режим пребывания ребенка (кратковременного пребывания, сокращенного дня, 

полного дня, продленного дня, круглосуточного пребывания) _______________________________________. 
                                                                                                                                          (указать)                                                                    

Выбор языка образования, родного языка из числа языков народов Российской 

Федерации, в том числе русского языка как родного языка* ___________________________. 
                                                                                                             (указать) 

К заявлению прилагаются документы (копии): свидетельство о рождении ребенка, 

свидетельство о регистрации по месту прописки, паспорт родителя, СНИЛС родителя и ребенка, 

ИНН родителя. 
 

Ознакомление родителей (законных представителей) ребенка, в том числе через 

официальный сайт учреждения, с документами* (указать): 

 устав учреждения;  

 лицензия на осуществление образовательной деятельности учреждения; 

 образовательная программа дошкольного образования учреждения; 

           другие документы, регламентирующие организацию и осуществление образовательной 

деятельности, права и обязанности воспитанников. 

_________________________________             __________________________________ 
  (подпись родителя (законного представителя )*            (подпись родителя (законного представителя )*                                                                           

_____________________________                     __________________________________                

                            (дата)*                                                                                            (дата)* 

Настоящим даю свое согласие МБДОУ «Шорсолинский детский сад № 9 «Буратино» на 

обработку моих персональных данных (к которым относятся фамилия, имя, отчество, место 

жительства), персональных данных моего ребенка (фамилия, имя, отчество, место жительства)  

Я даю согласие на использование моих персональных данных, персональных данных 

моего ребенка в целях: 

- приема ребенка в Учреждение; 

- предоставления информации в Отдел образования Администрации Куженерского 

муниципального района в порядке, предусмотренном действующим законодательством. 

Настоящее согласие предоставляется на осуществление любых действий в отношении 

моих персональных данных, которые необходимы или желаемы для достижения указанных выше 

целей, включая (без ограничения) сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение 

(обновление, изменение), использование, распространение (в том числе надзорным и 

контрольным органам Российской Федерации и т.д.), обезличивание, блокирование, а также 

осуществление любых иных действий с моими персональными данными, предусмотренных 

действующим законодательством Российской Федерации. 

Данное согласие действует с момента подписи согласия на обработку персональных 

данных и до истечения сроков, установленных действующим законодательством Российской 

Федерации. В соответствии с пунктом 2 статьи 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ 

«О персональных данных» согласие на обработку персональных данных может быть отозвано 

субъектом персональных данных. 

Подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по собственной воле и в своих 

интересах. 
 

«     » ___________________________202__ г. 

 

____________________________________ 
               подпись, расшифровка 

«     » ___________________________202__ г. ____________________________________________ 

               подпись, расшифровка 

 
  


