                                                                                                                       Заведующей МБДОУ 

«ДСКВ №10»

                                                                                                                   Куракса Н.Д.

                                                                                                                   __________________

                                                                                                                   от__________________

                                                                                                                   ____________________

                                                                                                                   адрес:_______________

                                                                                                                   ____________________

                                                                                                                   ____________________

                                                                                                                  тел.

ЗАЯВЛЕНИЕ .
Прошу Вас, зачислить моего ребенка (ФИО)_________________________________ 
____________________________________________ возраст __________________ в 
____________________МБДОУ  «ДСКВ №10»    в 2016г.

Дата:                                                                                          Подпись:

С учредительными документами ДОУ ознакомлен :                                       /подпись/

Согласен на обработку персональных данных моего ребенка :                         /подпись/

