Заведующей МБДОУ

«Полазненского детского сада № 5»

Казанцевой Наталье Александровне

_____________________________________________
(Ф.И.О. родителя (законного представителя))
паспортные данные______________
выдан__________________________
проживающего(ей) по адресу_______ 

___________________________

заявление.

Прошу зачислить моего ребенка _______________________

дата рождения______________________________
в МБДОУ «Полазненский детский сад № 5» в платную группу дополнительного образования на занятия по предметам: _________________________________________
С  Уставом и лицензией МБДОУ, расчетом стоимости занятия ознакомлен(а)

«___»_____20__г.               подпись________________

