Заведующему МБДОУ д/с № 1 «Ладушки»
Поповой О.А.

____________________________________

(полностью Ф.И.О.)

____________________________________

Родителя (законного представителя)

заявление.

Прошу зачислить моего ребёнка _________________________________________________

                                                                                 (полностью Ф.И. О. ребёнка)

В Консультационный пункт «Мы вместе» МБДОУ д/с № 1 «Ладушки»

Дата рождения ________________________

Место рождения _____________________________________________________________________________

Родители (законные представители)

Мама ________________________________________________________________________

Папа ________________________________________________________________________

Законный представитель _______________________________________________________

Кратко сформулированная проблема, вопрос, специалист, с которым хотели бы проконсультироваться или получить помощь ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Домашний адрес ребёнка, родителей (законных представителей) __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Контактные телефоны:_________________________________________________________

___________________                                                             _________________________

(дата)
(подпись)
