
Учётный № _________                        Заведующему государственного бюджетного             

дошкольного  образовательного 

 учреждения детского сада № 8  

комбинированного вида 

 Московского района  

Санкт – Петербурга 

Л.А. Романенко                                                                  

От_______________________________________ 

_________________________________________ 
      (Ф.И.О. полностью родителя (законного представителя)) 

Место регистрации_________________________ 

_________________________________________ 

Адрес фактического проживания _____________ 

_________________________________________ 

Телефон__________________________________ 

_________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу принять моего ребёнка (сына, дочь)_______________________________ 

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, дата рождения) 

Место проживания_____________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

 

В ГБДОУ № 8 Московского района. 

 

К заявлению прилагаю следующие документы (копии): 

Свидетельство(а) о рождении ребенка (детей) 

 

С уставом государственного бюджетного дошкольного образовательного учреждения 

детского сада № 8 комбинированного вида  Московского района  

Санкт – Петербурга ознакомлена (ознакомлен). 

 

 

Подпись ____________________  (______________________) 

 

«____»________________20____г. 


