Директору МКОУ Березовской КСШ-интерната 

Зименковой Юлии Сергеевне
От родителя (законного представителя)
_____________________________________
Ф.И.О.
Конт. телефон __________________________



Заявление 

Прошу предоставить мне возможность участия в мониторинге качества питания обучающихся МКОУ Березовской КСШ-интерната в рамках проведения мероприятий по родительскому контролю.




______________                 _____________________/_________________________
    (дата)				(подпись)			(расшифровка)
