	
	Заведующему МБДОУ «Д/с № 2 «Рябинка»  

Петровой Ю.В.
от_______________________________

(фамилия, имя, отчество полностью)

проживающего по адресу:

_________________________________

Тел:______________________________




З А Я В Л Е Н И Е

Прошу предоставить моему ребенку ____________________________________________________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О., дата рождения)

дополнительные платные образовательные услуги по направлению:______

_________________________________________________________________,
 кружок «_______________________________________________»
 с ______________________ по _____________________

С положением о предоставлении платных дополнительных образовательных услуг ознакомлен(а), с порядком их оплаты согласен(а).
______________________ _____________________ ____________________

                     (дата)                                                                       (подпись)                                   (Ф.И.О.)
