
 

 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

ОБ ОТКАЗЕ ПЛАТНОЙ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ УСЛУГИ 

Прошу Вас расторгнуть Договор № ________ от «_____»  _______________20       г. на оказание 

дополнительной платной образовательной услуги _______________________________________ 

__________________________________________________________________________________  

моего ребенка _____________________________________________________________________,  
(Ф.И.О. ребенка, группа №) 

с ______________________,  

                                   (дата) 
 

 

 

«____» ______________202__ г. 

 

Исполняющему обязанности заведующего 

МАДОУ «Детский сад общеразвивающего вида 

№72» Нижнекамского муниципального района  РТ 

М.Н. Сорока 

от __________________________________________ 
(Ф.И.О. родителя) 

 

______________________________________________________ 

 

_____________________________________________________ 

(адрес фактического проживания, контактные телефоны) 

 

___________________________________________________ 

 

 


