	Заведующему  МБДОУ Волоконовским 
детским садом комбинированного вида №1 «Березка»
______________________________________
______________________________________
(ФИО заведующего образовательного учреждения)
от ______________________________________________
(ФИО родителя (законного представителя) полностью
______________________________________
______________________________________
______________________________________

место регистрации (адрес)________________________
_____________________________________ 
_____________________________________
место проживания (адрес)________________________
_____________________________________
_____________________________________
	
Телефон________________________________



Согласие родителя (законного представителя) 
на непосредственное нахождение несовершеннолетнего 
ребенка в образовательном учреждении

Я, ____________________________________________________________________________
			(ФИО родителя (законного представителя)
являясь родителем (законным представителем) моего несовершеннолетнего ребенка ____________
_____________________________________________________________________________________
(ФИО несовершеннолетнего ребенка полностью)
________________________ года рождения, воспитанника МБДОУ Волоконовского детского сада комбинированного вида №1 «Березка», даю согласие на нахождение моего несовершеннолетнего ребенка с «___» ___________ 20__ года непосредственно 
в МБДОУ Волоконовском детском саду комбинированного вида №1 «Березка».

	Даю согласие на проведение с моим несовершеннолетним ребенком дополнительных теоретических и практических занятий, направленных на формирование навыков безопасного поведения при угрозе возникновения чрезвычайных ситуаций.

Дата__________________                                          Подпись__________________

С образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, а также с правилами посещения образовательного учреждения на 2023 - 2024 уч. год  ознакомлен(а).
Мне разъяснено, что в случае посещения образовательного учреждения, мне необходимо предварительно согласовать дату и время посещения, либо возможность посещения образовательного учреждения непосредственно в момент обращения, с представителем образовательного учреждения (воспитатель, дежурный администратор, представитель администрации образовательного учреждения).
Дата__________________                                          Подпись__________________
