Директору МАДОУ
«Детский сад №9» «Радуга»
Ю. А. Ячниковой

     





                      


__________________

 (Ф.И.О. родителя)

__________________                               

 (домашний адрес дом. телефон)
__________________                      





             


(рабочий, сотовый телефон)                                                                                                                                                                                          

                        

ЗАЯВЛЕНИЕ О СОХРАНЕНИИ МЕСТА

Прошу сохранить место за моим ребёнком ________________________________________________,  

                                                                                                                      (Фамилия, имя, отчество ребенка, год рождения)

посещающего ________________________группу, на период отсутствия с__________ по ________, 
в связи с (нужное подчеркнуть): 1. Летним периодом

                                                        2. Санаторно-курортным лечением

                                                        3. Отпуском одного из родителя

                                                        4. Прочее ________________________________________________

С правилами поступления в детский сад после отсутствия ознакомлен.

_____________ 


_______________

                 _____________________

         дата                                                                 подпись
                                                         расшифровка подписи
___________________________________________________________________                                                                          
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