Заведующей МКДОУ

«Црр-д/с №15 «Солнышко»

городского округа город Михайловка

Ушевой П.Е.
от__________________________________

__________________________________

__________________________________

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

                                                                    зарегистрированного по адресу:

____________________________________

____________________________________

____________________________________

телефон: _____________________________

паспорт: _____________________________

____________________________________

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

                                                                    зарегистрированного по адресу:

____________________________________

____________________________________

____________________________________

телефон: _____________________________

паспорт: _____________________________

____________________________________

Заявление

    Прошу принять моего ребенка _________________________________________________

______________________________________________________________________________
                                                                        (фамилия, имя, отчество, дата рождения)
в МКДОУ «Центр развития ребенка – детский сад № 15 «Солнышко» городского округа город Михайловка  с «___» _______________ 20__ г.
К заявлению прилагаются следующие документы:

путевка комиссии по комплектованию  от _____________ № ______;
медицинское заключение;
свидетельство о регистрации ребенка по месту жительства или по месту пребывания на закрепленной территории или документ, содержащий сведения о регистрации ребенка по месту жительства или по месту пребывания;

копия свидетельства о рождении ребенка;
копия СНИЛС;
копия паспортов  родителей  (законных  представителей).
 С Уставом, лицензией МКДОУ «Црр-д/с № 15 «Солнышко»  ознакомлен(а).

    В  соответствии  с требованиями ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 г.  «О  персональных  данных»  №  152-ФЗ  даю  свое согласие на обработку с использованием  средств  автоматизации  моих  персональных  данных и данных моего ребенка, включающих фамилию, имя, отчество, пол, дату рождения, адрес проживания, контактный телефон, реквизиты свидетельства о рождении ребенка, при  условии,  что их обработка осуществляется в соответствии с действующим законодательством.

__ ____________ 20__ г.                                    _____________ ___________________
      (дата)                                                                   (подпись)                  (ФИО)
