
 

ЧАСТНОЕ ДОШКОЛЬНОЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ 

«РЖД детский сад № 16» 
 

 

ПРИНЯТО 

Общим собранием работников 

РЖД детского сада 

УТВЕРЖДАЮ 

Заведующий 

РЖД детского сада № 16 

Протокол №4 от «17» 09 2024 г   /М.Н. Шавыркина/ 

Приказ №281 П-Д от «17» 09 2024г. 
СОГЛАСОВАНО 

Председатель ППО 

 Е.И. Каверина 
 

СОГЛАСОВАНО: 

На заседании Совета родителей 
Учреждения 

РЖД детского сада № 16 

Протокол №5 от «12» 08 2024г. 

 

 

 

   
 
 

 

Порядок и условия осуществления перевода обучающихся, порядок 

отчисления обучающихся частного дошкольного образовательного 

учреждения «РЖД детский сад № 16» 

 
 

I. Общие положения 

 

1.1. Настоящий «Порядок и условия осуществления перевода обучающихся, 

порядок отчисления обучающихся частного дошкольного 

образовательного учреждения «РЖД детского сада № 16» (далее 

Порядок) разработан в соответствии: 

 Федеральным законом Российской Федерации от 29.12.2012 г. № 273-

ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»; 

 Приказом Министерства образования и науки РФ от 28.12.2015 № 1527 

«Об утверждении Порядка и условий осуществления перевода, 

обучающихся из одной организации, осуществляющей образовательную 

деятельность по образовательным программам дошкольного 

образования, в другие организации, осуществляющие образовательную 

деятельность по образовательным программам соответствующих 

уровня и направленности»; 

 



 



 



 



 



 



 



 

Приложение №1 

 
                                                   Заведующему частным дошкольным 

                                                               образовательным учреждением 

                                                               «РЖД детского сада № 16»» 

                                                               Шавыркиной Марии Николаевне 
                                                                                                                                 (Ф.И.О. руководителя полностью) 

                                                                  от__________________________________________________ 

                                                                 __________________________________________________ 
                                                                                                                (Ф.И.О.  полностью) 

 

                                                                  проживающего по адресу:_____________________________    

                                                                   ___________________________________________________ 
                                                                   ___________________________________________________ 

                                                                  Контактный телефон  _________________________________ 

                                                                  ____________________________________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

частного дошкольного образовательного учреждения «РЖД детского сада № 16» 

 

с  «___»______________20____года. 
 
 
 

 «___»___________ 20___г.   _______________________    _____________________________ 
                        (дата)                                                             ( подпись)                                         (расшифровка подписи) 



 

Приложение №2 

 
                                                   Заведующему частным дошкольным 

                                                               образовательным учреждением 
                                                               «РЖД детского сада № 16»» 

                                                               Шавыркиной Марии Николаевне 
                                                                                                                                 (Ф.И.О. руководителя полностью) 

                                                                  от__________________________________________________ 

                                                                 __________________________________________________ 
                                                                                                                (Ф.И.О.  полностью) 

 

                                                                  проживающего по адресу:_____________________________    

                                                                   ___________________________________________________ 

                                                                   ___________________________________________________ 
                                                                  Контактный телефон  _________________________________ 

                                                                  ____________________________________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

частного дошкольного образовательного учреждения «РЖД детского сада № 16» 

 

с  «___»______________20____года. 

 

Основанием для перевода является___________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 
 
 
 
 

 
 

 

 «___»___________ 20___г.   _______________________    _____________________________ 
                        (дата)                                                             ( подпись)                                         (расшифровка подписи



Приложение №3 

 
                                                   Заведующему частным дошкольным 

                                                               образовательным учреждением 
                                                               «РЖД детского сада № 16»» 

                                                               Шавыркиной Марии Николаевне 
                                                                                                                                 (Ф.И.О. руководителя полностью) 

                                                                  от__________________________________________________ 

                                                                 __________________________________________________ 
                                                                                                                (Ф.И.О.  полностью) 

 

                                                                  проживающего по адресу:_____________________________    

                                                                   ___________________________________________________ 
                                                                   ___________________________________________________ 

                                                                  Контактный телефон  _________________________________ 

                                                                  ____________________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Я_________________________________________________________________ 
(фамилия имя отчество родителя) 

 

на основании заключения ТПМПК, прошу зачислить моего ребёнка 

 

__________________________________________________________________ 
(фамилия имя отчество ребенка, дата рождения ребенка ) 

 

в группу комбинированной направленности, с целью оказания коррекционной 

помощи. Даю согласие на обучение по адаптированной образовательной 

программе дошкольного образования с _____________ года 

 

ОБЯЗУЮСЬ:  

1. Регулярно посещать детский сад, информировать учреждение о 

предстоящем отсутствии ребенка, его болезни. 

 

2. Создавать в семье условие благоприятные для общего и речевого развития 

ребёнка 

 

3. Взаимодействовать с учителем-логопедом, учителем-дефектологом, 

педагогом – психологом, воспитателями по преодолению речевых нарушений 

ребенка. Выполнять рекомендации специалистов. 

 

4. В случае длительного отсутствия моего ребенка в учреждении 

ответственность за речевое развитие ребенка возлагаю на себя.  
 

 
 

 

 «___»___________ 20___г.   _______________________    _____________________________ 
                        (дата)                                                             ( подпись)                                         (расшифровка подписи) 

 



                                                  

Приложение №4 

 
              Заведующему частным дошкольным 

                                                               образовательным учреждением 

                                                               «РЖД детский сад № 16»» 
                                                               Шавыркиной Марии Николаевне 

                                                                                                                                 (Ф.И.О. руководителя полностью) 

                                                                  от__________________________________________________ 

                                                             __________________________________________________ 
                                                                                                                (Ф.И.О.  полностью) 

 

                                                                  проживающего по адресу:_____________________________    

                                                                   ___________________________________________________ 

                                                                   ___________________________________________________ 

                                                                  Контактный телефон  _________________________________ 
                                                                  ____________________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Я_________________________________________________________________ 
(фамилия имя отчество родителя) 

 

на основании заключения ТПМПК, прошу зачислить моего ребёнка 

 

__________________________________________________________________ 
(фамилия имя отчество ребенка, дата рождения ребенка ) 

 

в группу компенсирующей направленности, с целью оказания коррекционной 

помощи. Даю согласие на обучение по адаптированной образовательной 

программе дошкольного образования с _____________ года 

 

ОБЯЗУЮСЬ:  

1. Регулярно посещать детский сад, информировать учреждение о предстоящем 

отсутствии ребенка, его болезни. 

 

2. Создавать в семье условие благоприятные для общего и речевого развития 

ребёнка 

 

3. Взаимодействовать с учителем-логопедом, учителем-дефектологом, 

педагогом – психологом, воспитателями по преодолению речевых нарушений 

ребенка. Выполнять рекомендации специалистов. 

 

4. В случае длительного отсутствия моего ребенка в учреждении 

ответственность за речевое развитие ребенка возлагаю на себя.  
 

 

 

 
 «___»___________ 20___г.   _______________________    _____________________________ 

(дата)                                                             ( подпись)                                         (расшифровка подписи) 



 

Приложение №5 

 
                                                   Заведующему частным дошкольным 

                                                               образовательным учреждением 
                                                               «РЖД детского сада № 16»» 

                                                               Шавыркиной Марии Николаевне 
                                                                                                                                 (Ф.И.О. руководителя полностью) 

                                                                  от__________________________________________________ 

                                                                 __________________________________________________ 
                                                                                                                (Ф.И.О.  полностью) 

 

                                                                  проживающего по адресу:_____________________________    

                                                                   ___________________________________________________ 

                                                                   ___________________________________________________ 
                                                                  Контактный телефон  _________________________________ 

                                                                  ____________________________________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

частного дошкольного образовательного учреждения «РЖД детского сада № 16» 

 

с  «___»______________20____года                в связи с ___________________________ 

получением образования (завершением обучения). 
 
 

 
 

 

 «___»___________ 20___г.   _______________________    _____________________________ 
                        (дата)                                                             ( подпись)                                         (расшифровка подписи 

 

 

 

 

 

 

 



Приложение №6 

 
                                                   Заведующему частным дошкольным 

                                                               образовательным учреждением 

                                                               «РЖД детского сада № 16»» 

                                                               Шавыркиной Марии Николаевне 
                                                                                                                                 (Ф.И.О. руководителя полностью) 

                                                                  от__________________________________________________ 

                                                                 __________________________________________________ 
                                                                                                                (Ф.И.О.  полностью) 

 

                                                                  проживающего по адресу:_____________________________    

                                                                   ___________________________________________________ 
                                                                   ___________________________________________________ 

                                                                  Контактный телефон  _________________________________ 

                                                                  ____________________________________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

частного дошкольного образовательного учреждения «РЖД детского сада № 16» 

 

с  «___»______________20____года                в связи с ___________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 

 

 
 «___»___________ 20___г.   _______________________    _____________________________ 
                        (дата)                                                             ( подпись)                                         (расшифровка подпис 
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