	                                      
	
	Заведующему МБДОУ «Детский сад №8»

	
	
	Коробовой Валентине Васильевне

	
	
	от ___________________________

(Ф.И.О. родителя (законного представителя)

	
	
	______________________________

	
	
	проживающего(ей) по адресу:

	
	
	______________________________

	
	
	_____________________________

	
	
	Контактный телефон_____________


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу зачислить моего  ребенка  __________________________________________

_____________________________________________________________________________
                                              (фамилия, имя, отчество ребенка, дата рождения )

в логопедический пункт Муниципального бюджетного дошкольного  образовательного учреждения  «Детский сад №8» п.Ревда  с  «_____»_________________20___г.

 С Положением о логопедическом пункте ознакомлен (а)     

_________________________  


«______»_________________20___г.
(подпись)                                                                                                       
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