
                                     Директору МБОУ «Арзамасцевская СОШ» Гавриковой Е.И. 

___________________________________________________ 

проживающей по адресу______________________________ 

Место работы, должность_____________________________ 

   ___________________________________________________ 

  телефон ____________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу 

принять____________________________________________________________ 

_______________________года  рождения   в ДОЛ «Радуга» 

Прошу принять родительскую плату в размере  ___________________    рублей. 

Прошу застраховать моего ребенка 

 

«_____»_____________________2025г.                            Подпись 

 

    
                                                                                  

 


