
Заведующему МБДОУ 

«ДС №  125 г. Челябинска» Черемшанцевой Г.А. 

от_________________________________________

_________ 

Указать полностью ФИО (фамилия, имя, 

отчество) родителей (законных представителей) 

ребенка 

Адрес  фактического проживания: 

 

 

 

Заявление № 

 

Прошу принять  на обучение по дополнительной общеобразовательной общеразвивающей  

программе 

___________________________________________________________________________________

__ направленности  

 

 моего ребенка __________________________________________________________ 

(Фамилия, имя, отчество (при наличии) ребенка) 

Дата рождения «___»_______________20____г.   в ______________________________________ 

                                                                                                                                                 (место 

рождения) 

Проживающего по адресу:    

__________________________________________________________________________ 

Контактные  телефоны: 

______________________________________________________________________________ 

С лицензией на право ведения  образовательной деятельности МБДОУ «ДС № 125 г. 

Челябинска», с дополнительными общеобразовательными общеразвивающими программами, с  

учебно – программной документацией и другими документами, регламентирующими 

организацию и осуществление образовательной деятельности по дополнительным 

общеобразовательным общеразвивающим образовательным  программам ознакомлен(а). 

Настоящим даю, не даю (нужное подчеркнуть) свое согласие на размещение фотографий, 

видеоматериала,   информации об участии  моего  ребёнка в  различных  мероприятиях,  

конкурсах,  соревнованиях  с  указанием    (фамилии, имени  и  группы) на  сайте   МБДОУ № 

125, на стендах детского  сада,  буклетах, альбомах, СМИ о деятельности дошкольного  

учреждения. 

________                                   __________________________________ 

(дата)                                                                      (подпись заявителя) 

 


