                                                                  Заведующей ДОУ № 4 «Сказка»

                                                                  Маркиной Елене Валентиновне

                                                                  _________________________________

                                                                                                      (от кого: ФИО родителя)

                                                                  _________________________________

                                                                                                       (домашний адрес)

                                                                  _________________________________

                                                                                                      ( домашний, мобильный телефон)
ЗАЯВЛЕНИЕ

          Прошу      сохранить     место в    ДОУ     № 4    за   моим    ребенком,   ___________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество ребенка)
_____________________________  ( группа № ________ )  с _____________по ____________20___г.  на время очередного отпуска.
     С порядком взимания платы за содержание детей в муниципальных учреждениях дошкольного образования ознакомлен(а).

_____________                                  __________                     _____________

            (дата)                                                                        (подпись)                                      (расшифровка подписи)
