Заведующему   Муниципальным  дошкольным
образовательным   автономным   учреждением
«Детский сад № 17 «Чебурашка»       общеразвивающего вида с приоритетным

 осуществлением физического развития воспитанников г. Новотроицка 
Оренбургской области»

Шайхматовой Евгении Александровне_______
Ф.И.О. руководителя
_________________________________________
(Ф.И.О. заявителя полностью)

Адрес места жительства____________________

_________________________________________

(адрес полностью)

контактный телефон_______________________

Заявление
Я, _______________________________________________________________________________,
Ф.И.О. родителя (законного представителя)

в соответствии с частью 6 статьи 14 Федерального закона от 29 декабря 2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» прошу организовать обучение по образовательным программам дошкольного образования МДОАУ «Детский сад № 17 г.Новотроицка» для моего сына (дочери) __________________________________________________________ на русском языке.

                            Ф.И.О. ребенка, дата рождения
Прошу организовать обучение родного языка в части программы, формируемой участниками образовательных отношений на ____________________ языке.

   «______» _________________ 20____ г.                           ______________ /___________________/

                                                                                                                  подпись                              Ф.И.О. заявителя
