                                                                     Заведующей МБДОУ

                                                                 детский сад обще-

                                                                             развивающего вида № 24
                                                            Мищенко А.Н.

                                                                           от___________________

                                                                                    _____________________

                                                                            _____________________

                                                                            проживающих по адресу:

                                                                           _____________________

                                                                           _____________________

                                                                                   С.т.__________________
Заявление

Прошу принять моего ребенка________________________________________

                                                                             Ф.И.О.

__________________________________________________________________    

                                                                            год рождения
На платные образовательные услуги   « _______________________________»

с_________201_г.                                                                            _____________

                                                                                                              подпись

