Заведующему МБДОУ «Детский сад

 №140 комбинированного вида» 

Приволжского района г.Казани


Хайретдиновой Г.Н.

                                                                                                 __________________________________



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

___________________________________

(проживающего(ей) по адресу)
Заявление о выборе языка обучения
Прошу организовать обучение на _________________________________________языке 
Для моего ребенка ___________________________________________________________________, дата  рождения ____________________________, воспитанника группы №_________ 
«____» ___________ 20____ года                        ____________    _______________________________

(подпись)

(Ф. И. О.)

