                                                                                                       Заведующему  МАДОУ д/с  № 123 
                                                                                                       Бизня Наталии Александровне                            

                                                                                                        _______________________________ 
                                                                                                        _______________________________   
                                                                                                        _______________________________

                                                                                                        _______________________________

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

ЗАЯВЛЕНИЕ №______
Прошу зачислить  моего ребенка  _______________________________________________________
                                                                          ( полностью Ф.И.О ребенка, дата рождения)
____________________________________________________________________________________
в муниципальное автономное дошкольное образовательное учреждение города Калининграда детский сад № 123 (МАДОУ д/с № 123)  на  обучение по образовательной программе дошкольного образования в группу общеразвивающей направленности: ____________________________________________________________________________________
                      (наименование группы по возрасту: 1-мл.гр., 2-я мл., средняя, старшая, подготовительная)
с «_________» ______________________20____года
на основании направления комитета по образованию №______________от ____________________
 Реквизиты свидетельства о рождении ребенка: ____________________________________________
_____________________________________________________________________________________
 Место рождения: ____________________________________________________________________
Родители (законные представители):
Мать (Ф.И.О., адрес, телефон, реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя, законного представителя) ребенка_______________________________________________________
____________________________________________________________________________________
Отец (Ф.И.О., адрес, телефон, реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя, законного представителя) ребенка ______________________________________________________
____________________________________________________________________________________
 Адрес места жительства ребенка: ______________________________________________________
____________________________________________________________________________________
Язык образования из числа языков народов Российской Федерации: русский.
Родной язык: русский.
Прошу квитанцию по оплате за детский сад высылать на электронную почту________________________
С лицензией на осуществление образовательной деятельности, Уставом МАДОУ д/с № 123, образовательными программами и другими, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников 
ознакомлены:  ________________/_______________________

                                         подпись                                   расшифровка подписи 

 «______»_______________20____г.                                                            
