	Регистрационный номер
заявления № «_______»

	                                                                                                                  Директору
[bookmark: _GoBack]МБОУ «Коровинская СОШ»                                                                                         Солдаткиной Н.П.                                                                                                                                                                                                 
________________________________
________________________________                                                                                                               (Ф.И.О. родителя, законного представителя)



                                                                                                              

                                                         


        заявление.

Прошу принять моего ребенка___________________________________________________________ 
                                                                                       (Ф.И.О. ребенка)

 в дошкольную группу «Колобок» МБОУ «Коровинская СОШ»   

Дата и место рождения ребенка:___________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________
Язык образования _______________,  родной язык числа языков народов России _________________

Ф.И.О.матери__________________________________________________________________________;
Ф.И.О.  отца     _________________________________________________________________________;
Ф.И.О. законного представителя __________________________________________________________;
Адрес места жительства ребёнка, его родителей (законных представителей)________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Контактные  телефоны  родителей (законных представителей) ребёнка: _______________________________________________________________________________________
                                                                                                                                        (расшифровка подписи)
Подпись родителя (законных представителей) ребёнка: _____________         _____________________
                                                                                                                                        (расшифровка подписи)

С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, с образовательной программой дошкольного образования МБОУ «Коровинская СОШ» и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников, ознакомлен (а) _________________________________________
 

Расписку о сдаче мною документов должностному лицу Учреждения, ответственному за прием документов   получил (а) ____________________________
  
  
_______________                ________________________                           
(подпись заявителя)                                           (расшифровка подписи)                                                          «___»__________20____г.

