
                                                                Заведующему МБДОУ «Детский сад № 2           

«Дюймовочка» 

                                                                             Бояркиной Елене Генриховне 

                                                                              от __________________________________  

                                                                               ____________________________________ 
                          (Ф.И.О. полностью) 

                                                                              проживающего(-щей) по адресу:  

                                                                               г. Ханты- Мансийск 

                                                                              ___________________________________ 

                                                                            телефон______________________________ 

 

Заявление № ______ от «___»___________20____г. 

 

      Прошу принять (зачислить) на обучение в МБДОУ «Детский сад  № 2 

«Дюймовочка» моего ребенка  

________________________________________________________________ 
(Ф.И.О. ребенка полностью) 

Дата  рождения: ______________________, место рождения:____________ 

________________________________________________________________ 

Проживающего  по адресу: г. Ханты-Мансийск 

________________________________________________________________,  

на основании медицинского заключения,  

в возрастную группу _____________ лет, корпус № ____ полного дня 

общеразвивающей направленности. 

Планируемая дата выхода ребёнка в ДОУ  с «___»_________20___г.  

с осуществлением образовательной деятельности на русском языке – 

государственном языке российской Федерации, в том числе  как родного 

языка из числа языков Российской Федерации. 

 Мать 

________________________________________________________________ 

________________________________________________________________ 
Ф.И.О. матери, адрес проживания 

Отец 

________________________________________________________________ 

________________________________________________________________ 
Ф.И.О. отца, адрес проживания 

___________           ____________________ (____________________) 
Дата                                                              подпись                                            фамилия, инициалы 

Я ознакомлен(-а) со следующими документами МБДОУ № 2 «Дюймовочка»:  
- устав (в т.ч. через информационные системы общего пользования); 

- лицензия на осуществление образовательной деятельности (в т.ч. через информационные 

системы общего пользования);  

- основная образовательная программа дошкольного образования (реализуемая учреждением);  

- правила приема (зачисления) детей в учреждение;  

- перечень дополнительных образовательных услуг, оказываемых на платной и бесплатной основе; 

-  дополнительные общеразвивающие программы. 

_________      ____________________ (____________________) 
          Дата                                                  подпись                                                      фамилия, инициалы 
_________      ____________________ (____________________) 
          Дата                                                  подпись                                                      фамилия, инициалы 
 


