                                              Заведующему  
МБДОУ  Хабоцкий д/с_______________________»

(краткое наименование учреждения)

_______________________________

(ФИО заведующего ДОУ)

_______________________________

(ФИО заявителя – родителя (законного представителя))

Проживающего по адресу:

Нас. пункт:____________________

___________дом______кв______

Телефон:________________________

Заявление

Прошу разрешить и забирать моего ребенка (сына, дочь)_______________________

______________________________________________________________________

(ФИО ребенка)   

__________________(года рождения) из МБДОУ Хабоцкий  д/с. с.Хабоцкое  Краснохолмского района  Тверской области_______________________________________________________

__________________________________________________________________________


(ФИО родственника)

Документ, удостоверяющий личность родственника :

Паспорт ________серия____________номер___________________________________ 

Выдан___________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

Дата выдачи______________________________________________________________

___________
________________
____________________________
(дата)
(подпись)
(расшифровка подписи)
