
 

Приложение №2 
к порядку комплектования воспитанниками  

государственных образовательных 

 учреждений, реализующих образовательную  

программу дошкольного образования, 

находящихся в ведении администраций  

районов Санкт-Петербурга от 31.01.2022 №167-р 

 

Заведующему государственного бюджетного  

дошкольного образовательного учреждения 

Центр развития ребенка-детский сад №66 

Приморского района Санкт-Петербурга 

                              Вишневской Людмиле Парфеновне                      

                                                     

от_______Ивановой Ирины Ивановны________,                                                                                                                     
.                                                                                                                           (указать полностью Ф.И.О. (последнее-при наличии) заявителя) 

                                                  Адрес регистрации:      СПб, ул.Парашютная, д. 00,          
,          .                                                                                                                                                            (индекс, адрес полностью) 

                                                                          ______ к. 00, кв. 000  __   , 

 

паспорт__серия 0000 № 000000 от 00.00.0000__,                                                                                   
(документ, удостоверяющий личность заявителя:№,серия, дата выдачи, кем выдан), 

                                                 ___________ГУ МВД России по СПб и ЛО___     __,  

                                                 ________________________________ ____________________, 
                                                                                                             (документ подтверждающий статус законного представителя ребенка : №,серия, дата выдачи, кем выдан) 

 

                                ТЕЛЕФОН:______8911-000-00-00____ 

                                    ЗАЯВЛЕНИЕ 

о приеме ребенка в образовательное учреждение 

 

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь) 

______________________Иванова Ивана Игоревича_________________________,   
(фамилия, имя, отчество (последнее-при наличии) ребенка) 

св-во о рождении VI-AK № 000000 от 00.00.0000  

ОЗАГС Прим. р-на Ком. по дел. ЗАГС Пр. СПб                                               
                                                           (свидетельство о рождении ребенка: №, серия, дата выдачи, кем выдан) 

00.00.0000, Российская Федерация, Санкт-Петерубрг 
(дата, место рождения) 

СПб, ул.Парашютная, д. 00, к. 00, кв. 000 
(место регистрации ребенка) 

__________________СПб, ул.Парашютная, д. 00, к. 00, кв. 000____________, 
(место проживания ребенка) 

в Государственное бюджетное дошкольное образовательное учреждение Центр развития 

ребенка детский сад № 66 Приморского района Санкт-Петербурга (далее ОУ).                                                           

Группу _________________________________________ с___01 сентября_____202__года. 

                            (раннего, младшего, среднего, старшего, подготовительного) 

С лицензиями образовательного учреждения ГБДОУ ЦРР детский сад №66 Приморского района 

Санкт-Петербурга (далее ОУ) на право осуществления образовательной деятельности, уставом ОУ, 

осуществляющего образовательную деятельность по реализации образовательной программы 

дошкольного образования, образовательной программой, реализуемой в ОУ ознакомлен(а). 

Дата________________202__г.                        Подпись_______________И.И.Иванова________                       
.                                                                                                                                                                                 (подпись с  расшифровка) 

Даю согласие на обработку персональных данных моих и ребенка 

____________Иванова Ивана Игоревича________________________________________ 
(фамилия, имя отчество ребенка) 

Дата________________202__г.                         Подпись______________И.И.Иванова________                       
.                                                                                                                                                                                 (подпись с  расшифровка) 

ОБРАЗЕЦ  
ЗАПОЛНЕНИЯ 


