
                                                                                       


                                                                               Заведующей ЧДОУ "Солнечный круг"


_____________Д.Ю.Ферисиди


 (Ф.И.О.) законного представителя)______________________________________


Паспортные данные №___________серия___________кем 
выдан____________________________________________________________дата______


Адрес места проживания______________________________________________________ 


Контактный телефон_____________      


Адрес места проживания ребенка_____________________________________________


Заявление

Прошу зачислить моего ребёнка_Ф.И.О.___________________________________


в группу______________________________


Дата рождения_________________________


Реквизиты свидетельства о рождении______________________________


К заявлению прилагаются следующие документы (копии):


1. Копия паспорта.


2.Копия свидетельства о рождении на каждого ребенка в семье.


3.Копия медицинского полиса.


4.Копия снилса.


6 Медицинская карта


С Уставом  ЧДОУ,  лицензией на право ведение образовательной деятельности, 
родительским договором и положением о порядке назначения и выплаты компенсаций 
части родительской платы за содержание ребенка в ЧДОУ, образовательной 
программой, положением о ПДО  ознакомлен(а)                                                                                        


     ________________                                             Ф.И.О_____________________


Даю свое согласие на обработку моих персональных данных и данных моего ребенка  в 
соответствии со ст. 9  ФЗ № 152 "О персональных данных".


_____________________                                     Ф.И.О_________________________ 


«_____»______________ 20 года 


