
 

 

       В приказ                              Директору  

МБОУ «Красноключинская СОШ» НМР РТ 

    Г.А. Яруллиной 

                                 ______________________________, 

                        проживающего(ей) по адресу   

                                                    _______________________________ 

Заявление 

Прошу Вас принять моего сына (мою дочь)__________________________ 

_______________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество) 

в «Школу для дошколят» на платной основе. 

Дата рождения:__________________________ Детский сад №________ 

Сведения о родителях 

Отец___________________________________________________________ 

_______________________________________________________________ 

(Ф.И.О., телефон) 

Мать__________________________________________________________ 

_______________________________________________________________ 

(Ф.И.О.., телефон) 

 

Дата_______________________ подпись__________________ 

 

       С уставом, Лицензией на право ведения образовательной деятельности, 

Свидетельством о государственной аккредитации, Положением об оказании 

дополнительных платных образовательных услуг в МБОУ «Красноключинская 

СОШ» НМР РТ, образовательными программами «Школы для дошколят» 

ознакомлен(а) 

 

___________              ___________            _________________________ 

(дата)                                   (подпись)                              (расшифровка подписи) 

           В приказ                            Директору  

                                                  МБОУ «Красноключинская СОШ» НМР РТ 

        Г. А. Яруллиной 

                                   ______________________________, 

                          проживающего(ей) по адресу 

                                    _______________________________ 

Заявление 

Прошу Вас принять моего сына (мою дочь)_________________________ 

_______________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество) 

в «Школу для дошколят» на платной основе. 

Дата рождения:_________________________ Детский сад №___________ 

Сведения о родителях 

Отец__________________________________________________________ 

_______________________________________________________________ 

(Ф.И.О., телефон) 

Мать__________________________________________________________ 

_______________________________________________________________ 

(Ф.И.О., телефон) 

 

Дата_______________________ подпись__________________ 

 

       С уставом, Лицензией на право ведения образовательной деятельности, 

Свидетельством о государственной аккредитации, Положением об оказании 

дополнительных платных образовательных услуг в МБОУ «Красноключинская 

СОШ» НМР РТ, образовательными программами «Школы для дошколят» 

ознакомлен(а) 

 

___________              ___________            _________________________ 

(дата)                                   (подпись)                              (расшифровка подписи) 

 


