Заведующему МБДОУ «Детский сад № 109»

Филипповой И.И..

от_______________________________________

                                                                                                                                            (ФИО полностью)

проживающего(ей) по адресу:

________________________________________

________________________________________

паспортные данные (серия, номер, когда и кем выдан)

________________________________________

________________________________________

Контактный телефон:

___________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Я отказываюсь от получения компенсации части родительской платы за содержание моего ребенка______________________________________
                                                   (Ф.И.О. ребенка, число и год рождения)

 в МБДОУ «Детский сад № 109».

Дата ________________


Подпись_____________

