Ветковский  районный исполнительный комитет
ЗАЯВЛЕНИЕ
о постановке на учет в целях получения дошкольного образования, специального образования на уровне дошкольного образования
Данные заявителя:
1. Фамилия ___________________________________________________________________
2. Собственное имя ____________________________________________________________
3. Отчество (если таковое имеется) _______________________________________________
4. Дата рождения ______________________________________________________________
5. Гражданство (подданство) ____________________________________________________
6. Данные документа, удостоверяющего личность:
код ________ вид __________ серия (при наличии) ______ номер (при наличии) ________
код органа, выдавшего документ (орган, выдавший документ) _______________________
_________________________ дата выдачи ________________________________________
идентификационный номер гражданина __________________________________________
7. Данные о месте жительства:
7.1. почтовый индекс __________________________________________________________
7.2. область, район, сельсовет, населенный пункт __________________________________
_____________________________________________________________________________
7.3. улица, номер дома, корпуса, квартиры _________________________________________
8. Номер телефона ____________________________________________________________
e-mail* ______________________________________________________________________
9*. Дополнительные сведения ___________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Прошу поставить на учет
1. Фамилия ребенка ___________________________________________________________
2. Собственное имя ребенка ____________________________________________________
3. Отчество ребенка (если таковое имеется) _______________________________________
4. Дата рождения _____________________________________________________________
в целях получения дошкольного образования, специального образования на уровне дошкольного образования на ___________________________________________________
(указать язык обучения и воспитания (белорусский/русский))
5. с _________________________________________________________________________
(указать планируемую дату (месяц, год))
6. в учреждении образования:
_____________________________________________________________________________
(указать наименование учреждения образования)**
_____________________________________________________________________________
7. Данные документа, удостоверяющего личность ребенка:
7.1. свидетельство о рождении (при наличии)
орган, выдавший документ _____________________________________________________
_______________ дата выдачи _____________________________ № __________________
7.2. иной документ
код ___ вид ________________ серия (при наличии) _____ номер (при наличии) ________
код органа, выдавшего документ (орган, выдавший документ) _______________________
_________________________ дата выдачи ________________________________________
идентификационный номер гражданина __________________________________________
8. Данные о месте жительства:
8.1. почтовый индекс __________________________________________________________
8.2. область, район, сельсовет, населенный пункт __________________________________
_____________________________________________________________________________
8.3. улица, номер дома, корпуса, квартиры ________________________________________
9. Приложение* ______________________________________________________________
(указываются представляемые вместе с заявлением документы)
_____________________________________________________________________________
	________________________
	 
	________________________________

	(дата подачи заявления)
	 
	(подпись заявителя)


 Заявление принял  ____________________________________________________________ 
(должность, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
_____________________________________________________________________________
полномоченного должностного лица)
[bookmark: a5]* Необязательно для заполнения.
[bookmark: a6]** Не более трех учреждений образования.
   О результатах рассмотрения настоящего заявления прошу уведомить меня путем:
·      	SMS-оповещения;            телефонной связи;           почтовой связи 
 
 


 
                                                                   Ветковский  районный исполнительный комитет
ЗАЯВЛЕНИЕ
о постановке на учет в целях получения дошкольного образования, специального образования на уровне дошкольного образования
Данные заявителя:
1. Фамилия  Иванов__________
2. Собственное имя  Иван______
3. Отчество (если таковое имеется)  Иванович______
4. Дата рождения   01.01.1983 г.___
5. Гражданство (подданство)   Республика Беларусь____
6. Данные документа, удостоверяющего личность:
код ________ вид __________ серия (при наличии) HB номер (при наличии) 123456
код органа, выдавшего документ (орган, выдавший документ) Ветковским РОВД___дата выдачи 01.01.2000 г.__
идентификационный номер гражданина 4241089H000PB2
7. Данные о месте жительства:
7.1. почтовый индекс 247675
7.2. область, район, сельсовет, населенный пункт Гомельская обл., г. Ветка_________
7.3. улица, номер дома, корпуса, квартиры ул.Ленина, 15
8. Номер телефона +375291111111
e-mail* ______________________________________________________________________
9*. Дополнительные сведения ___________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Прошу поставить на учет
1. Фамилия ребенка Иванов___
2. Собственное имя ребенка Пётр__
3. Отчество ребенка (если таковое имеется) Иванович___
4. Дата рождения 01.01.2022___
в целях получения дошкольного образования, специального образования на уровне дошкольного образования на __русский___
(указать язык обучения и воспитания (белорусский/русский))
5. с август 2025 год______________________________________________
(указать планируемую дату (месяц, год))
6. в учреждении образования:
Детский сад № 3 г.Ветки___________________________________________________
(указать наименование учреждения образования)**
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
7. Данные документа, удостоверяющего личность ребенка:
7.1. свидетельство о рождении (при наличии)
орган, выдавший документ Отдел ЗАГС Ветковского райисполкома  
_______________ дата выдачи 01.01.200 № 200
7.2. иной документ
код ___ вид ________________ серия (при наличии) _____ номер (при наличии) ________
код органа, выдавшего документ (орган, выдавший документ) _______________________
_________________________ дата выдачи ________________________________________
идентификационный номер гражданина __________________________________________
8. Данные о месте жительства:
8.1. почтовый индекс 247675_
8.2. область, район, сельсовет, населенный пункт Гомельская обл., г. Ветка
[bookmark: _GoBack]8.3. улица, номер дома, корпуса, квартиры ул. Ленина, 15
9. Приложение* ______________________________________________________________
(указываются представляемые вместе с заявлением документы)
_____________________________________________________________________________
	 01.09.2022г.
	 
	________________________________

	(дата подачи заявления)
	 
	(подпись заявителя)


 Заявление принял _____________________________________________________________
(должность, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
_____________________________________________________________________________
полномоченного должностного лица)
* Необязательно для заполнения.
** Не более трех учреждений образования.
Способ уведомления о готовности решения :
О результатах рассмотрения настоящего заявления прошу уведомить меня путем:
     	SMS-оповещения;            телефонной связи;           почтовой связи 

 
 

