
Директору ГБУ СРЦН «Вера»  

Московского района 

Ауловой Н.А. 

                                                                                   

                                                                                   

                                                                                  от  ________________________________ 
                                                                                             Ф.И.О. 

                                                                                                 Проживает по адресу _____________________ 

 

___________________________________________                                                                                           

 

                                                               Паспорт: серия ________№ ___________________ 

 

   Выдан_____________________________________  

                                                                                                                               кем 

___________________________________________ 

                                                                                                                            когда 

 

 

З А Я В Л Е Н И Е 

   

                      Прошу Вас  продлить  срок пребывания  в ГБУ «СРЦН «Вера» Московского 

района г.Н.Новгорода»  

_____________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________года рождения. 

 

Причина: _____________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 
 

Телефон для связи:_________________________________________________________________________ 

 

Место регистрации ребенка:_______________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

Число__________________________ 

 

Подпись__________________________ 


