Заявление 	Заведующему государственным
«_____»________20___ 	учреждением образования «Дошкольный центр развития
                                                         ребенка № 4 г. Могилева»
	Тимофеевой Т.И.
	_________________________________
	(ФИО)	
	_________________________________
	            	(проживающего по адресу)
                                                         _________________________________
                                                                                                                                              (телефон)
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Прошу оказать мне ____________________________________________
материальную помощь в связи с погребением ___________________________
__________________________________________________________________



 ___________ 							_______________
          (подпись)					 			      (Инициалы, фамилия)

