	
	Заведующей МБДОУ «Детский сад   
№ 24 комбинированного вида с татарским языком воспитания и обучения» Вахитовского района 
г. Казани
Мардановой А.А. 
__________________________________     



Заявление
Прошу Вас зачислить моего ребенка                                  (ФИО) ________________________________________ __ ________ 20___ г.р в группу по оказанию дополнительной платной услуги по присмотру и уходу за ребенком в утреннее время с 7.00 ч. до 7.30 ч. и в вечернее время с 18.00 ч. до 19.00 ч.
  Дата ___________                                                                       

                                                                                   Подпись____________                                           
