	
	
 Заведующий МКДОУ д/с №5 с. Арзгир  Л.Г.Снитко

                                                    ___________________________________
(ф.и.о. родителя/законного представителя)

Домашний адрес ________________________________________
Телефон_________________________________


З А Я В Л Е Н И Е
Прошу зачислить моего ребенка___________________________________________________________,

 (ф.и.о.)

 воспитанника (цы) _____________________________________________группы на____________________________________________________
(название дополнительного образования )
Согласны на использование персональных данных ребенка в рамках уставной деятельности МКДОУ д/с №5 с. Арзгир, необходимых при организации  дополнительного образования.
«____»______________20__________г.                   __________________/_________________


(подпись)  (расшифровка подписи)
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