
Заведующему  

Государственным бюджетным дошкольным образовательным учреждением                                                                  

детским садом № 50 Василеостровского района 

Санкт-Петербурга 

Мисник Марине Александровне 

 

от  _____________________________________________ 

________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) заявителя) 

Адрес регистрации  ______________________________ 

________________________________________________ 

 

(документ, подтверждающий статус законного представителя ребенка,  

  св-во о рождении (№,серия, дата выдачи, кем выдан)): 

________________________________________________ 

________________________________________________ 

________________________________________________ 

(документ, подтверждающий статус законного представителя ребенка,  

  св-во о рождении (№,серия, дата выдачи, кем выдан)): 

________________________________________________ 

________________________________________________ 

________________________________________________ 

 

                                                                               Контактные телефоны: ___________________________________ 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о зачислении ребенка в образовательное учреждение на летний период 

 

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь) – ____________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) ребенка) 

__________________________________________________________________________________________ 

(свидетельство о рождении ребенка (№, серия, дата выдачи, кем выдано)) 

__________________________________________________________________________________________ 

(дата и место рождения) 

__________________________________________________________________________________________ 

(место регистрации ребенка) 

__________________________________________________________________________________________ 

(место проживания ребенка) 

в Государственное бюджетное дошкольное образовательное учреждение детский сад № 50 Василеостровского 

района Санкт-Петербурга в группу общеразвивающей направленности на летний период с 

«____»_________________2024 года по «______»________________2024 года.  

Язык образования ___русский_________________________. 

 

С лицензией на осуществление образовательной деятельности Государственного бюджетного дошкольного 

образовательного учреждения детского сада № 50 Василеостровского района Санкт-Петербурга (далее - ОУ) на 

право оказывать образовательные услуги по реализации образовательной программы дошкольного образования, 

Уставом ОУ, образовательной программой,  реализуемой в ОУ и другими  локальными актами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности,  права и обязанности 

воспитанников   ознакомлен(а). 

 

Дата ______________________                               Подпись __________________________ 

 

Даю согласие на обработку персональных данных моих и ребенка 

_____________________________________________________________________________________ 

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

 

Дата ________________________                          Подпись _________________________ 

 


