
 
Заявления родителей (законных представителей) 

На организацию дополнительных платных 

Образовательных услуг 

 

                                                                    Заведующего МБДОУ «Д/ с № 56 «Крепыш» 

                    Степановой С.С.  

от__________________________________________,  

(ФИО родителей (законных представителей)  

проживающих по адресу______________________  

телефон____________________________________  

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 

Прошу зачислить моего ребенка________________________________________________г.р.,  

                                                                       (Ф.И.О. ребенка, дата рождения)  

родившегося_________________________________, посещающего________________группу  

                                  (место рождения, группа, которую посещает ребенок)  

на обучение по дополнительным общеразвивающим программам, реализуемым в ДОУ в 

соответствии с лицензией _________________________________________________________ 

                                                                       (название кружка (ов))  

_______________с «____»____________________года.  

С образовательной программой (образовательными программами) дополнительного 

образования ОЗНАКОМЛЕН (А) ______________.  

С уставом ДОУ, лицензией ДОУ на право ведения образовательной деятельности, с 

Положением об оказании платных образовательных услуг ОЗНАКОМЛЕН (А) ___________.  

 

                                                                                                                      Подпись______________ 


