
Заведующей МДОУ№ 17«Дюймовочка» 

                               Чистяковой Ольге Владимировне 

                 __________________________________ 

                 __________________________________ 
                                  (Ф.И.О. полностью) 

                 __________________________________ 
                                   (адрес места жительства) 

                              ___________________________________ 
                                                      (контактные телефоны) 

 

 

заявление. 
 

     Прошу принять моего ребенка _____________________________________ 

__________________________________________________________________ 
                                                                       (Ф.И.О.) 

__________________________________________________________________ 
(дата и место рождения ребенка) 

 __________________________________________________________________ 
(адрес место жительства) 

в Муниципальное дошкольное образовательное учреждение детский сад 

общеразвивающего вида № 17 «Дюймовочка» г.Волжска РМЭ  
                    

С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, с 

образовательными программами и    документами, регламентирующими 

организацию и осуществление образовательной деятельности, права и 

обязанности воспитанников ознакомлен ___________________________  

 

_____________            ______________   /___________________________/ 
           (дата)                                       (подпись)                   (расшифровка подписи)             

 

                                    
Регистрационный № _________ от «_____»________________20____г. 


