Заведующему Отделом образования

Администрации Веселовского района

Шрамко О.М.

_____________________________________
____________________________________
(указывается фамилия, имя, отчество заявителя)

адрес проживания _______________________ 

____________________________________________________
____________________________________________________
заявление.

Прошу принять в группу дошкольного образования  моего сына (мою дочь) _____________________________________________________________________

(Ф.И.О. полностью)

_____________  года рождения в группу дошкольного образования с__________
Свидетельство о рождении ______________________________________________
Дата выдачи __________________________________________________________
Сведения о родителях:
Мать ________________________________________________________________

(Ф.И.О.. дата рождения) _____________________________________________________________________
(место работы)

Отец ________________________________________________________________
(Ф.И.О. дата рождения)

____________________________________________________________________________________________________________
(место работы)
Телефон _____________________________________________________________
_________________________



_______________________

(дата)








(подпись)

