
Приложение

к Правилам приёма на обучение по образовательным программам дошкольного образования МБ,ЩОУ <Ефимовский

детский сад комбинированного вида)

Регистрационный номер

Адрес регистРации и места жительства родитолой (законньтх

предстазителей):

контакгный телефон

ЗАЯВЛЕНИЕ

Пропту Вас принять в м}ъиципаJIьное бюджотное дошкоJIьное образовательное уIреждение <Ефимовский детский сад

комбинироваНЕого видzD) на обуlение по образовательцым програIуtмtм дошкольного образованшI моего ребенка

.Щата рождения
место рождения

ЗавелуTощему мунипаJIьного бюджсгного дошкольного
- 

образоватепьного rryе)ццениия <Ефимовский детский сад

комбинировшtного видzD) В.Г.Столобковой
оr *)

Адрес

Свидотельство о рождении с9рия . Ns дата вьцачи

Приложение:

l. Копия докltлентц удостоверяющего личноgгь родитеJIя,

2. Копия свидgгельства о рождении ребёнка,
3. Медицинское заключение о состоянии здоровья ребенка,

4. Справка (св-во) о ремстрачии ребенка по месту жительствiL

Сведения о родитеJIях (законньгх представитеJшх) ребёнка:

Подпись:

С уставом, лицензиеЙ на осуществление образовательной деятельности, с образовательными програNI}Iа\{и и други]l{и

документами! реглаN,IентирУющими деятельность Учреждения и осуществление образовательной деятельности, с

npu"ur" и обязанностями воспитанников ознакомлен (а)
Подпись_

согласен (согласна) на обработку своих персонal"Iьных данных и персонtl"lьных данных ребенкц а также на разrlешение

данных и фото моего ребенка на сайте детского .*u (oarouun"a, ,rua,u 1 статьи б Фелерального Закона от 27,07,2006г,

N9 152 ФЗ "О персональных данных"),

Подпись:_

!-


