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ЗАЯВЛЕНИЕ 
о зачисление в вариативную форму образование «Патронажный педагог»

Прошу зачислить моего ребенка ________________________________________________, 
(Ф.И.О. ребенка)
_________________года рождения, место рождения_________________________________
(ДД.ММ.ГГ.) 
на вариативную форму образования «Патронажный педагог»  МБДОУ «Детский сад №3» с «____»______20__г. 
                                                                       
Адрес места жительства ребенка, его родителей (законных представителей): ____________
_____________________________________________________________________________
 
Контактные телефоны родителей (законных представителей): 
_____________________________________________________________________________

Язык образования –_____________________________.
К заявлению прилагаю следующие  документы (копии) :
· Согласие на обработку персональных данных.
· Копия паспорта. 
· Копия свидетельства о рождении ребенка.
· Копия свидетельства о регистрации ребенка по месту жительства (по месту пребывания).
· Выписка протокола ТПМПК.
· Другие документы, предъявленные по желанию: _____________________________

С уставом, лицензией на право осуществления образовательной деятельности, образовательными программами, учебно-программной документацией, локальными нормативными актами и иными документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся МБДОУ «Детский сад №3» ознакомлен(а).

«_____»_____________20___г.			________/_______________________/
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