
Диретору МБДОУ «ЦРР-д/с № 27 

«Нэни куллар» 

А.Г. Гузаеровой 

родителя группы №_________ 

___________________________ 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ-СОГЛАСИЕ 

на обучение ребенка по вариативной части программы 

Я,___________________________________________________________________________ 

родитель (законный 

представитель)воспитанника (цы)  _______________________________________________

________________МБДОУ «ЦРР-д/с № 27 «Нэни куллар» г. Альметьевск. 

      В целях реализации права формирования вариативной части основной 

образовательной программы МБДОУ «Црр-д/с №27 «Нэни куллар», на основании: 

- Закона Российской Федерации от 29.12.2012 «Об образовании в РФ»; 

- Закона Российской Федерации от 25.10.1991 N 1807-1 (ред. от 12.03.2014) "О языках 

народов Российской Федерации" 

- Постановления Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от      

28 сентября 2020 г. N 28 «Об утверждении СанПиН 2.4.3648-20 «Санитарно-

эпидемиологические требования к организациям воспитанияи обучения, отдыха и 

оздоровления детей и молодежи»;  

- Приказа Минобрнауки РФ №1155 от17.10.2013 г. "Об утверждении федерального 

государственного образовательного стандарта дошкольного 

образования"(Зарегистрировано в Минюсте России 14.11.2013 № 30384); 

- Приказа Минобрнауки РФ от 30.08.2013 г. № 1014 «Об утверждении Порядка 

организации и осуществления образовательной деятельности по основным 

общеобразовательным программам – образовательным программам дошкольного 

образования»; 

- Письма Министерства образования и науки Российской Федерации «Комментарии к 

ФГОС дошкольного образования» от 28.02.2014 г. № 08-249, 

 

прошу обеспечить изучение моим ребенком государственных языков Республики 

Татарстан в соответствии с основной образовательной программой МБДОУ «ЦРР-д/с № 

27 «Нэни куллар». Организованную образовательную деятельность по национально-

региональному компоненту и обучению татарскому языку проводить не в ущерб основной 

образовательной деятельности и времени, отведенного на прогулку и дневной сон. 

 

 

 

Данное согласие действует на протяжении всего периода посещения ребенком ДОУ. 

 

 

Дата «___»________ 20__г.Подпись:______________/__________________/ 

  

 


