
Директору  

                                                                     ________________________________                   
                                                                                                             (наименование учреждения) 

                                                                      ________________________________ 

                                 (Фамилия И.О. директора) 

                                                                      Родителя ________________________ 

                                                                                                                                        (Фамилия Имя Отчество)  

________________________________________________                                                            

                                                                      Место регистрации:_______________ 

                                                                       ________________________________ 

                                                                    

                                                                                               Телефон:      

 

                                                                                                Паспорт:   серия ______№________ 

                                        

                                                          выдан___________________________ 

 

__________________________________ 

 

З А Я В Л Е Н И Е 

 

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь)________________________________ 

 

в подготовительную группу «Дошколёнок» на базе МОУ СОШ с. Вадинск 
 

 

 

________________                           «____»_________________20____год 

 

 

 

 
 


