

	
«О сохранении места»
	И.о.директора   муниципального казенного общеобразовательного учреждения 
Унерская средняя общеобразовательная школа
 Хлебникову В.В.
________________________________________________________________________________________
от ФИО родителя (законного представителя)




	
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу сохранить место за_______________________________________________________
                                          фамилия, имя, отчество ребенка полностью, дата рождения

[bookmark: _GoBack]____________________________________________________________________________________________________________________

Посещающим группу___________________________в связи__________________________
                                                                 наименование группы                                                                  причина сохранения места

____________________________________________________________________________________________________________________

с «_____» _______________ 20 ___ года по «_____» _______________ 20 ___ года.




«____» ___________ 20____ года          ______________ / _____________________________
	подпись		расшифровка подписи






