
Заведующему муниципального бюджетного 
дошкольного образовательного учреждения 

«Детский сад №29 комбинированного вида» 
Хромовой Л.В. 
от   

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

 , 
проживающего по адресу    

 

телефон   
эл.почта   

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу поставить на учет для зачисления в МБДОУ «Детский сад 29» моего(ю) сына (дочь)  
 

(ФИО ребенка полностью) 

 года рождения, зарегистрированного по адресу:  
(число, месяц, год) 

 
(адрес регистрации ребенка) 

фактический адрес проживания  , 

 
с « » 20 года. 

Родители (законные представители): 

Мать  
(ФИО полностью) 

Домашний адрес  

 
Отец  

(ФИО полностью) 

Домашний адрес  

 

Документ, подтверждающий льготное право на первоочередной или внеочередной прием ребенка в 

дошкольное учреждение   (прилагаю/ не имею.) 

 

Я,   даю согласие на обработку и 

использование моих и моего ребенка персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении и в 

представленных мною документах. 

 
«  » 20   г.   

подпись заявителя 

 

 

Дата принятия заявления к рассмотрению « »  20_ г. 

Регистрационный номер:  ; 

ФИО и подпись должностного лица _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ /  



Уведомление №   

 

 

 

Настоящее уведомление выдано  
Ф.И.О. родителя (законного представителя) 

 

 

в том, что  зарегистрирован (а) 
Ф.И.О. ребенка 

 

 

в МБДОУ «Детский сад № 29», под регистрационным номером 

 

№   от  « » 20 г. 

 

 

 

Контактный телефон:   

 

 

« »  20 г. 

 

Дата выдачи уведомления 

 

 

Должностное лицо  /Л.В.Хромова/ 
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