                                                                                 Директору МБОУ «СШ №2 г. Вельска»       

                                                                                 Невзоровой Н.В.                                                                                                                                                   

                                                                                _____________________________________
                                                                                                               Ф. И. О. родителя                                                                                
                                                                                адрес проживания:_____________________
                                                                                _____________________________________
                                                                               тел.___________________________________ 

заявление.

  Прошу зачислить моего ребенка 

_____________________________________________________________________________

(Ф.И.О. дата рождения ребенка)
посещающего группу  __________________________________________________________   

в дежурную группу ____________________________________________________________,
                                                          (название группы, образовательной организации)
организованную на основании Распоряжения Управления образования № 273 от 03.04.2020г. в целях реализации Указа Президента РФ №239 от 02.04.2020г., Указа Губернатора Архангельской области  от 30 марта 2020 г. № 39-у  с учетом требований Роспотребнадзора            с «_____» __________________ 2020г.

«____»________________  2020г.                                Подпись ____________________
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