Рег. № _________                                                                                                    Заведующему МБДОУ №2
от «____»____________20____г.                                                                                           Курочкиной С.П.
                                                                       от ___________________________________________________
                                                                                                        Ф.И.О. родителя (законного представителя)
                                                                                                     ____________________________________________________________________
                                                                                                     (серия, номер документа, подтверждающего личность; дата выдачи

                                                                                                   _____________________________________________________________________
                                                                                                   _____________________________________________________________________
                                                                                        наименование органа, выдавшего документ)

Заявление о приеме
Прошу принять (зачислить) на обучение по образовательной программе дошкольного образования в МБДОУ № 2, в группу общеразвивающей направленности моего ребенка                
                      _____________________________________________________________________________________
                                  (фамилия, имя, отчество ребенка, дата рождения)
_____________________________________________________________________________________
  (реквизиты свидетельства о рождении ребенка (серия, номер, дата выдачи, наименование органа, выдавшего д-т))
_____________________________________________________________________________________________
                           (адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) ребенка)
с необходимым режимом пребывания ребенка _____________________________________________ Желаемая дата приема на обучение «____» _________________ 20___ г.
Сведения о родителях (законных представителях):
Мать _________________________________________________________________________________ 
                                                                  (фамилия, имя, отчество)              
_____________________________________________________________________________________
                                                      (адрес электронной почты, номер телефона родителя)
Отец _________________________________________________________________________________

           (фамилия, имя, отчество)
_____________________________________________________________________________________
                                                      (адрес электронной почты, номер телефона родителя)
Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии) ____________________
_____________________________________________________________________________________
Потребность в обучении ребенка по адаптированной образовательной 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) _____________________________________________________________________________

Реализацию программы дошкольного образования просим организовать на _______________языке.
         (выбор языка образования, родного языка из числа языков народов Российской Федерации, в том числе русского языка как родного языка)
Подтверждаем факт учета мнения ребенка при выборе мною (нами) формы получения дошкольного образования

С Уставом МБДОУ №2, лицензией на осуществление образовательной деятельности, образовательной программой, другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников, в том числе через официальный сайт образовательной организации, ознакомлены:
Мать________________________________________________________________/_______________________ /
                                                     (фамилия, имя, отчество)                                                                     (Подпись)

Отец _______________________________________________________________/________________________ /
                                                     (фамилия, имя, отчество)                                                                     (Подпись)

«____»________________ 20____ г.                                     ________________________________________ 

                                                                                                                       (Подпись родителя)        
