Директору МАОУ Вагайской  СОШ        
                                                    Таулетбаеву Р.Р.
                                                                        От __________________________
		   (родители, законные  представители)

                                                                                   Проживающие (его) по адресу:
	_____________________________
		Телефон_____________________
                                                     
Заявление
	
Прошу принять  моего (ою )  ребенка
Ф.И.О.___________________________________________________________________
Дата рождения________________________
 В группу кратковременного пребывания детей  структурного подразделения  Касьяновской  нош,  до достижения  школьного  возраста
[bookmark: _GoBack]Указать место  работы  одного из родителей_______________________________________________________________________________________________________________________________________________
(юридическое наименование организации полностью)                                                                    
 __________
Дата                                                                                                              подпись



