
Заведующему МДОУ «Детский сад № 193» 
 (наименование учреждения) 

Желиховской Марине Павловне 
(фамилия, имя, отчество заведующего) 

Фамилия  

Имя  

Отчество  
 (родителя (законного представителя) 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять в детский сад моего ребенка:_______________________________________________ 

______________________________________________________ с «  ___  »______________20____г.            

(фамилия, имя, отчество ребенка) 

Дата рождения ребенка: « _______»___________________ 20____г. 

Место рождения:_______________________________________________________________________                                                                                                                                                                                           

Адрес места жительства ребенка: г. Ярославль______________________________________________ 

Свидетельство о рождении: серия______ №______ выдано (кем, когда) 

______________________________________________________________________________________________ 

 

Сведения о родителях (законных представителях) ребенка: 

 

Мать__________________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество) 

Адрес места жительства:_________________________________________________________________ 

Контактный телефон:____________________________________________________________________ 

Место работы, должность:______________________________________________________________________                                                              

 

      

Отец__________________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество) 

Адрес места жительства:_________________________________________________________________ 

Контактный телефон:____________________________________________________________________ 

Место работы, должность:______________________________________________________________________                                                              

 

С уставом детского сада, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, с 

образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и 

осуществление образовательной деятельности, с правами и обязанностями воспитанников 

ознакомлен(а): 

 

           Мать ребенка           ________________________          ___________________________ 

                                                    (подпись)                                                         (расшифровка подписи) 

           Отец ребенка           ________________________          ___________________________ 

                                                               (подпись)                                                         (расшифровка подписи) 

 

 

   

 

 

“  ”  20  г.                    Подпись  
 

Регистрационный номер заявления:__________ 

 

 



 

ПРИЛОЖЕНИЕ №1  

к заявлению о приеме ребенка в детский сад 

от «______» ________________20_____г. 

 

              Согласен(а) на проведение психолого-педагогических обследований специалистами 

детского сада (воспитатели, психолог, логопед). 

 

Мать ребенка           ________________________          ___________________________ 

                                             (подпись)                                   (расшифровка подписи) 

Отец ребенка           ________________________          ___________________________ 

                                             (подпись)                                   (расшифровка подписи) 

 

 

 

 

Уведомлен о возможности получения компенсации части родительской платы 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Мать ребенка           ________________________          ___________________________ 

                                             (подпись)                                   (расшифровка подписи) 

Отец ребенка           ________________________          ___________________________ 

                                             (подпись)                                   (расшифровка подписи) 
 

 

 


