Заявления о зачислении ребенка

в муниципальные дошкольные образовательные учреждения

        Начальнику Управления образования

администрации городского округа Кинешма                                             
     
                                                                                       (ФИО) 

 от __________________________ ,

                                                                          проживающего (ей) по адресу:

____________________________

                                                                        тел._________________________

заявление.

Прошу зачислить в МДОУ детский сад  №    ___________________________

                                                                              (указать  номера желательных детских садов)
моего ребенка 
                                                              (ФИО)

Дата рождения _________________________

Прилагаю справки, подтверждающие право на внеочередное (первоочередное, преимущественное) зачисление:  __________________________________________________________

Дата ______________                                                   Подпись ___________
