                                                                                                     Руководителю 

                                    Дошкольной группы «Комарик» 

                                                               ИП Подопригора О.В.                                                                               

                             от родителя (законного представителя)

          ___________________________________                                                                                        

(Ф.И.О.)

проживающего по адресу: _____________________________________________________________

                                                           З А Я В Л Е Н И Е

Прошу принять моего ребенка _____________________________________________________

                                                                                              (Ф.И.О.)

Дата и место рождения ребенка   «____» ________ ______г. ____________________________

В дошкольную группу «Комарик» с «____» ____________________ ______г.

ОЗНАКОМЛЕНЫ:

- Приводить ребенка в удобное для Вас время, предварительно предупредив воспитателя, забирать домой не позднее _______ч.

- Оплачивать за присмотр и уход за ребенком не позднее _01_ числа текущего месяца.

- В случае заболевания ребенка немедленно информировать об этом администрацию дошкольной группы «Комарик».

- При непосещении ребенком дошкольной группы «Комарик» в течение 5-ти дней и более, без справки от врача о состоянии здоровья и эпид.окружения обязуемся ребенка не приводить.

- Посещать родительские собрания и консультации.

ПРЕДУПРЕЖДЕНЫ:

- Завтрак заканчивается в 9ч.10мин.

- Непосещение ребенком дошкольной группы «Комарик» не освобождает родителей (лиц, их заменяющих) от уплаты за полное содержание ребенка. 

  Категорически запрещается приносить в  «Комарик»:

- предметы, опасные для жизни и здоровья детей (таблетки, лекарства, колющие и режущие предметы и т.д.),

- кондитерскую продукцию на день рождения ребенка.
Детям до 16-ти лет и лицам в нетрезвом состоянии ребенок отдаваться не будет.

Своего ребенка разрешаю забирать из дошкольной группы «Комарик»:

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

Адрес места жительства ребенка:_________________________________________________

Контактные телефоны родителей (законных представителей): ________________________________________________________________________________

С лицензией на образовательную деятельность от «12 » марта 2018г. № 08710, выданной Министерством образования, науки и молодежной политики Краснодарского края ознакомлен:

 «_____» ____________ _______г.                                       Подпись _____________________

В соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006г. № 152-ФЗ «О персональных данных» Заказчик выражает свое соглание/отказ (нужное подчеркнуть) на передачу переданных им Исполнителю своих персональных данных третьим лицам.                        

Подпись ____________________

