	Регистрационный  

№ заявления  ____________________
Дата регистрации ________________


	Директору ГБОУ ООШ пос. Верхняя Подстепновка
В.Ю. Малкину
от _____________________________________________

_________________________________________ полностью  фамилия, имя, отчество родителя (законного представителя)
реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя):

наименование документа _________________________ серия _____________ № __________________________

кем и когда выдан _______________________________

________________________________________________

________________________________________________

____________________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять с   «______» _________________ 20_______г.      моего (мою)  сына (дочь)
                                                       (желаемая дата приема)

_____________________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) ребенка) 

_____________________________________________________________________________________

(дата рождения ребенка)

_____________________________________________________________________________________

(реквизиты свидетельства о рождении ребенка: серия, номер, кем и когда выдан)

_____________________________________________________________________________________

Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) ребенка:

_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
в государственное бюджетное общеобразовательное учреждение Самарской области основную общеобразовательную школу пос. Верхняя Подстепновка муниципального района Волжский  Самарской области, осуществляющее образовательную деятельность (далее -  ГБОУ ООШ пос. Верхняя Подстепновка)  на обучение по:

(нужное отметить) 
    основной общеобразовательной программе - образовательной программе дошкольного образования для общеразвивающих групп;

    адаптированной основной образовательной программе дошкольного образования (даю согласие на обучение моего сына (дочери) по адаптированной основной образовательной программе дошкольного образования __________________________________________)

                         личная подпись родителя (законного представителя)

    потребность в создании специальных условий для организации обучения и воспитания ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида (при наличии)

в   группу  компенсирующей, комбинированной, общеразвивающей  направленности  (нужное подчеркнуть)
________________________________   для воспитанников _____________лет    
            (наименование группы)                                                                       

структурного подразделения «Детский сад «Солнышко» ГБОУ ООШ  пос. Верхняя Подстепновка м.р. Волжский, реализующего основную образовательную программу дошкольного образования в соответствии с федеральным государственным образовательным стандартом дошкольного образования. 

Режим пребывания ___________________________________________________________________________
                                                         (полный день, кратковременного пребывания, сокращенного дня)
Выбираю для  обучения по образовательным программам дошкольного образования языком образования ________________________________, как родной язык из числа языков народов Российской Федерации ____________________      _________________________________________

                                                                  личная  подпись родителя (законного представителя)                
С уставом ГБОУ ООШ пос. Верхняя Подстепновка, лицензией на осуществление образовательной деятельности,  Положением о структурном подразделении «Детский сад «Солнышко» ГБОУ ООШ пос. Верхняя Подстепновка, образовательными программами и другими локальными актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями воспитанников, в том числе  через официальный сайт структурного подразделения, ознакомлен (а)_______________________________________________          
                                                                                                                 личная подпись родителя (законного представителя)                   
  Мать (законный представитель) – нужное подчеркнуть:
	Фамилия, имя, отчество (последнее при наличии):                               



	Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания):

Контактные данные (адрес электронной почты,  номер телефона (при наличии) – мобильный, домашний, служебный):



	Отец (законный представитель) – нужное подчеркнуть: 

	Фамилия, имя, отчество (последнее при наличии):                                   



	Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания):

Контактные данные (адрес электронной почты,  номер телефона (при наличии) – мобильный, домашний, служебный):




	Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии)                                   

_____________________________________________________________________________________________________________

(наименование документа, номер документа, кем и когда выдан)
_____________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________



	Иные сведения    _______________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________                               
___________________________________________________________________________________



        Подпись родителя (законного представителя): подписью заверяю, что представленная мной информация, верна:
	
	
	
	
	

	(подпись)
	
	(Ф.И.О.)
	
	(дата)


Я, _____________________________________________________________________________________, 

                                                                     (полностью Ф.И.О. родителя (законного представителя)
утверждаю, что мною получена расписка, содержащая информацию о регистрационном номере заявления              о приёме ребёнка в  структурное подразделение «Детский сад «Солнышко»  ГБОУ ООШ пос. Верхняя Подстепновка  и  перечне представленных при приеме документов                           
 _____________________      ______________________

       (подпись)                              (дата получения)                                     






















