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Заявление 

 

Регистрационный № ________      от  «_____» _______ 20    г. 

 

  Обращение 

первичное повторное 

№  Сведения  Пример заполнения 

I. Сведения о родителе (законном представителе) ребенка 

Общие сведения 

1.  Заявитель по отношению к ребенку                    

2.  Фамилия, Имя, Отчество  

3.  Гражданство  

4.  Номер СНИЛС заявителя  

5.  Контактный телефон 1  

6.  Контактный телефон 2  

7.  Адрес электронной почты  

8.  Серия паспорта  

9.  Номер паспорта  

10.  Дата выдачи паспорта  

11.  Кем выдан паспорт  

Адрес регистрации заявителя 

12.  Почтовый индекс  

13.  Муниципальное образование  

14.  Улица  

15.  Дом  

16.  Корпус  

17.  Литера  

18.  Квартира  

Место жительства (фактическое) заявителя 

19.  Почтовый индекс  

20.  Область (край, округ, республика)  

21.  Район  

22.  Город  

23.  Населенный пункт  

24.  Улица  

25.  Дом  

26.  Корпус  

27.  Литера  

28.  Квартира  

II. Сведения о ребенке  

29.  Фамилия, имя, отчество   

30.  Пол  

31.  Дата рождения  



32.  Номер СНИЛС  

Свидетельство о рождении ребенка 

33.  Серия, номер  

34.  Дата выдачи, кем выдан, номер актовой записи  

35.  Страна (если выдано в другой стране)  

Адрес регистрации ребенка 

36.  Почтовый индекс  

37.  Муниципальное образование  

38.  Улица  

39.  Квартира  

40.  Корпус  

41.  Литера  

42.  Квартира  

Место жительства (фактическое) ребенка 

43.  Почтовый индекс  

44.  Область (край, округ, республика)  

45.  Район  

46.  Город  

47.  Населенный пункт  

48.  Улица  

49.  Дом  

50.  Корпус  

51.  Литера  

52.  Квартира  

III. Сведения об образовательном учреждении 

53.  Дата, с которой предполагается посещение ДОУ  

54.  Предпочитаемое ДОУ 1   

55.  Предпочитаемое ДОУ 2   

56.  Предпочитаемое ДОУ 3  

57.  В каком районе находится ОУ, которое ребенок посещает в 

настоящее время, если посещает 

 

58.  Рекомендуемая группа  

59.  Режим пребывания в ДОУ  

60.  В какой район обращались ранее, если обращались  

61.  При обращении в другой район ранее ID предыдущего 

заявления 

 

62.  Наличие льготы  

63.  Какое ДОУ посещает старший ребенок (если есть)  

IV. Медицинские документы 

64.  Название медицинского документа  

65.  Дата выдачи медицинского документа  

66.  Текст медицинского заключения   

 

 

 

 

 


