
                              Заведующему  МДОУ    

                              Центр развития ребёнка – детский  

                                     сад № 25 «Василёк»                                                                                                                                                                                   

                                     Л.М. Грузных                                     

                                  от _______________________________ 

                                        _____________________________ 

                                     (Ф.И.О. заявителя в родительном падеже  полностью)                                                

     

 

ЗАЯВЛЕНИЕ   

О ПРИОСТАНОВЛЕНИИ ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ ОТНОШЕНИЙ 

 

Прошу сохранить место за моим ребёнком 

               

__________________________________________________________________________ 

                          (Ф.И.О. ребёнка, год рождения) 

В МДОУ №25 «Василёк»   группа №_______ 

Сроком с ____________________________по___________________________________ 

 

По причине_______________________________________________________________ 

(указать причину) 

 

Дата      ________________                               Подпись ________________ 

 

 


