
    Приложение №1   

  

 В приказ 

Зачислить в группу  _____ 

с « _____» ________________ 201____г. 

 

__________________Л.А.Бабаричева 

  

  

  

   

№____________ _______ 

«    »_______201__г. 

 номер  и  дата  направления  УО 

  

№ _______ «     »_______201__г. 

 номер и дата регистрации заявления 

  

Заведующей МБДОУ детский сад №13 

«Колобок» п.Притеречного Моздокского 

района, РСО – Алания  

 

____Бабаричева Л.А. 

_________________________________ 

_______________________________________ 

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

 

адрес места регистрации родителя 

__________________________________________ 

__________________________________________ 

паспорт, серия _______ № _____________ 

выдан 

__________________________________________ 

 от _______________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу зачислить моего(ю) сына, дочь 

__________________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество) 

__________________________________________________________________________________ 

 (дата, место рождения) 

__________________________________________________________________________________  

(адрес места жительства ребёнка) 

в МБДОУ детский сад № 13 «Колобок» п.Притеречного Моздокского района 

РСО – Алания на обучение по образовательной программе дошкольного 

образования в группу общеразвивающей (комбинированной) 

направленности. Язык образования - русский, родной язык из числа 

языков народов России – __русский____________________. 

 

Ф.И.О. , адрес места жительства, контактные телефоны родителей (законных 

представителей) ребёнка: 

мать:_______________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

отец:_______________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 



 

К заявлению прилагаются:  

 копия свидетельства о рождении серия ______№__________ выдано 

«__»______________г. ____________________________________________________  

         -----------------------------------------------------------------------------------------  

                                   (орган выдачи – отдел ЗАГС, город)   

 копия свидетельства о регистрации воспитанника по месту 

жительства на закрепленной территории. 

 копия СНИЛС воспитанника 

 копия медицинского полюса воспитанника 

 медицинская карта с  медицинским заключением воспитанника 

 копии паспортов родителей (законных представителей) ребенка с  

регистрацией по месту жительства 

 контактные телефоны родителей (законных представителей) 

 данные подтверждающие законность представления прав ребенка 

 

 «_______» ________20______г.  

 _________________/подпись/   _____________________________/расшифровка/ 

 

С уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, с 

образовательными программами дошкольного образования, учебно – программной 

документацией, локальными нормативными актами, правилами внутреннего 

распорядка и другими документами, регламентирующими организацию и 

осуществление образовательной деятельности, права и обязанности 

воспитанников, ознакомлен(а)                                                                

              

 __________________ /подпись/   _____________________________/расшифровка/ 

 

 

 


