
                                            Заведующему МАДОУ МО г.Краснодар 

                                             «Центр – детский сад № 115» 

 Марковой И.А. 

                                              от _________________________________ 
                                                                             ( Ф.И.О.) 

                                                                    ___________________________________________________ 

                                                                      Дом.адрес, телефон 

                                                                    ___________________________________________________ 

 

 

 

 

Заявление 

 

 

        Прошу сохранить место   за моим ребенком 

_________________________________________________________ 
( Фамилия , имя, отчество, дата рождения) 

 _________________________________________________________ 

посещающего группу № ____ МАДОУ МО г.Краснодар «Центр-

детский сад №115» в связи с отсутствием в ДОО по семейным 

обстоятельствам____________________________________________         
(отпуск родителей, оздоровление, отъезд и др.) 

__________________________________________________________ 
(число, месяц, год) 

________________________________________(                        дней). 
                                    

 

 

____________________                            ___________________ 
            ( дата )                                                                     (подпись) 
 

 

 

 

 

 

 

 

                        


