Заведующему МДОУ № 107 
Пантелиади Елене Николаевне

от ___________________________________

проживающего по адресу:_______________

______________________________________

______________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка  _______________________________

________________________________________________________________
______________________________________________________________

в группу  ______________________________________________________

к педагогу _____________________________________________________.

С Уставом учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности ознакомлен (а), Положением об организации платных дополнительных образовательных услуг в МДОУ № 107, программами, реализуемыми ДОУ и другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, ознакомлен(а).
«____» ____________ 20 ____ г.         ______________/________________



дата





подпись

           И.О.Фамилия
