                                                                                                                  Заведующей МАДОУ «Детский сад  № 313»

                                                                                                                  Кировского района г.Казани   Мехтиевой Л.И.
___________________________________________________,

[Ф.И.О. одного из родителей (законного представителя дата рождения)]

                                                                                                                  проживающего по адресу: 


___________________________________________________,

____________________________________________________

заявление.

Прошу зачислить моего ребенка______________________________________________г.р.__

в МАДОУ «Детский сад №313 Кировского района г. Казани.

Прилагаю: медицинскую карту, копию свидетельства о рождении.

телефон для контакта_________________________________________________________

Ознакомлен:

Устав   _____________ Общей образовательной программой ДОУ_____________
Лицензией на образовательную деятельность__________________ Лицензией на мед. деятельность_________________

Локальными актами, регламентирующими образовательную деятельность________________ Правилами приема в ДОУ_____________
Дата ________                                                                       Подпись____________                                                        

                                                                                                                  Заведующей МАДОУ «Детский сад  № 313»

                                                                                                                  Кировского района г.Казани   Мехтиевой Л.И.
___________________________________________________,

[Ф.И.О. одного из родителей (законного представителя дата рождения)]

                                                                                                                  проживающего по адресу: 


___________________________________________________,

____________________________________________________

заявление.

Прошу зачислить моего ребенка______________________________________________г.р.__

в МАДОУ «Детский сад №313 Кировского района г. Казани.

Прилагаю: медицинскую карту, копию свидетельства о рождении.

телефон для контакта_________________________________________________________

Ознакомлен:

Устав   _____________ Общей образовательной программой ДОУ_____________
Лицензией на образовательную деятельность__________________ Лицензией на мед. деятельность_________________

Локальными актами, регламентирующими образовательную деятельность________________ Правилами приема в ДОУ_____________
Дата ________                                                                       Подпись____________                                                        

СОГЛАСИЕ на автоматизированную обработку персональных данных

ЗАЯВЛЕНИЕ

Я, ___________________________________________________________________________________________________,                                                                                                                              
(Ф.И.О. дата рождения)
_____________________________________________________________________________________________________,                                                                                                                                            

адрес прописки (регистрации по паспорту)
_____________________________________________________________________________________________________,                                                                                                                                           

(паспорт, удостоверяющего личность, серия, номер, кем выдан и дата выдачи)

с целью формирования базы данных детей, посещающих и стоящих в очереди для зачисления в дошкольные образовательные учреждения Республики Татарстан,

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

(Ф.И.О., дата рождения, данные свидетельства о рождении ребенка)

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

(адрес фактического проживания, сведения о здоровье ребенка)
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

                                                                                        (наличие прав на льготное зачисление в дошкольное образовательное учреждение)

в документарной и электронной форме с возможностью осуществления сбора, систематизации, накопления, хранения, уточнения (обновления, изменения), использования, распространения (в том числе передачи), обезличивания, блокирования, уничтожения персональных данных автоматизированным и неавтоматизированным способом.  Настоящее согласие действительно в течение всего пребывания в ДОУ.

Настоящее согласие может быть отозвано мной в письменной форме. В случае отзыва настоящего согласия до истечения срока его действия я предупрежден о возможных последствиях прекращения обработки своих персональных данных.

	Дата ___________                                  Личная подпись заявителя_______________


СОГЛАСИЕ на автоматизированную обработку персональных данных

ЗАЯВЛЕНИЕ

Я, ____________________________________________________________________________________________,                                                                                                                              
(Ф.И.О.)
______________________________________________________________________________________________,                                                                                                                                            

адрес прописки (регистрации)
______________________________________________________________________________________________,                                                                                                                                           

(вид документа, удостоверяющего личность, серия, номер, кем выдан и дата выдачи)

с целью формирования базы данных детей, посещающих и стоящих в очереди для зачисления в дошкольные образовательные учреждения Республики Татарстан,

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

(Ф.И.О., дата рождения, данные свидетельства о рождении ребенка)

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

(адрес фактического проживания, сведения о здоровье ребенка)

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

                                                                                        (наличие прав на льготное зачисление в дошкольное образовательное учреждение)

в документарной и электронной форме с возможностью осуществления сбора, систематизации, накопления, хранения, уточнения (обновления, изменения), использования, распространения (в том числе передачи), обезличивания, блокирования, уничтожения персональных данных автоматизированным и неавтоматизированным способом.  Настоящее согласие действительно в течение всего пребывания в ДОУ.

Настоящее согласие может быть отозвано мной в письменной форме. В случае отзыва настоящего согласия до истечения срока его действия я предупрежден о возможных последствиях прекращения обработки своих персональных данных.

	Дата ___________                                  Личная подпись заявителя_______________
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 Рег.номер № ________                            Заведующему МАДОУ  «Детский сад № 125 »                                Елистратовой Н.Э.  

Дата регистрации в журнале приема заявлений 

 «_____»____________ 20____ г.   от _______________________________________________ ________ _                           фамилия, имя, отчество родителя   (законного представителя)     

Паспорт № ________________выдан (дата) ___________________   Кем  ____________________________________________________  

Прописанного по адресу:   г. ____________________ ______________   __________________________________тел.____________________  

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять в образовательную организацию моего ребенка __________________________________ 

_________________________________________________________________________________________  фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) ребенка 

родившегося  «______» _____________ 20____ г.р.,   в ___________________ _____________________  

дата рождения ребенка место рождения ребенка  

(свидетельство о рождении серия ________ № ___________________, выдано (когда)________________ кем выдано ______________________________________________________________________________ _______________ , проживающего  по адресу: ______________________________________________ ) 

на основании направления № ______________________ от «______» _________________ 20___ г. 

в группу ___________________________________________ направленности _______-  часового  пребывания. 

 Ознакомлены с: Уставом образовательной организации _____________________________________________________  лицензией на осуществление образовательной деятельности____________________________________ лицензией медицинской деятельности______________________________________________________ Правилами приема в ОО__________________________________________________________________ Основной образовательной программой МАДОУ № 125_______________________________________  и иными локальными нормативными актами, регламентирующими образовательный процесс 

 ____________________________ ____________________________  ____________________________  

Дата Подпись  Расшифровка подписи  

Заявлению прилагаю   (копии) :   с видетельство   о рождении ре бенка, свидетельство о регистрации ребенка по  месту жительства или по месту пребывания, страховое свидетельство,  меди цинский полис, медицинское  заключение (форма 026у)     О сроках оформления ребенка в МАДОУ № 125 до ________________, об   аннулировании  направления как невостребованного и возврате моего ребенка в очередь в случае нарушения  сроков оформления в ДОО руководителем (заведующей) ОУ   предупреждены _______________    


