
Заведующей Муниципального бюджетного 

дошкольного образовательного учреждения 

детский  сад   № 2 «Ромашка»       

Романовой С.В. 

                                                          от __________________________________ 
                                                                                   (Ф.И.О. законного представителя полностью) 

                                                             ____________________________________ 

                                                             ____________________________________ 

                                                             ____________________________________ 

                                                             ____________________________________                                  
                                                                                        адрес проживания  

 

 

 

                                                        ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу Вас зачислить моего ребенка___________________________ 

________________________________, ___________________ года рождения  в 

кружок по дополнительной общеобразовательной программе 

«_______________________________________»  

С Уставом, Положением о дополнительном  образовании воспитанников 

МБДОУ № 2 ______________________. 

 

Сведения о родителях (законных представителях): 

ФИО:__________________________________________ 

Телефон: _______________________________________ 

Подпись ________________________ «____» _________________20___ г. 
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