Заведующему МДОУ №9
детский сад «Улыбка»п.Салми
А.Е.Орсаг
от__________________________
____________________________
ФИО заявителя(законного представителя)
проживающего по адресу:
____________________________
____________________________
заявление.  
Прошу предоставить льготу за присмотр и уход за ребенком,
____________________________________________________________________
ФИО ребенка, дата рождения
в МДОУ №9 детский сад «Улыбка» п.Салми с ____________ по _____________
в связи с тем, что ребёнок имеет ограниченные возможности здоровья.
К заявлению прилагаю:
1.___________________________________________________________________
2.___________________________________________________________________
3. ----------------------------------------------------------------------------------------------------
« _____»________________20___г                                       ___________________
                                                                                                              подпись
