
Начальнику  

Управления дошкольного образования 

исполнительного комитета 

Нижнекамского муниципального района 

Андриановой С.А. 

 

от 
(полностью фамилия, имя, отчество) 

 
(проживающей(его) по адресу) 

 
(контактный телефон) 

 

 

 

 

 

Заявление 

 
 

Я отказываюсь в предоставлении моему ребенку муниципальной услуги 

«Постановка на учет и зачисление детей в образовательные учреждения, 

реализующие основную общеобразовательную программу дошкольного 

образования (детский сад № ______)» в Нижнекамском муниципальном районе 

РТ в связи    _________________________________________________________  

с «_____» _____________ 20___г.      

 

 

Ф.И.О. ребенка: _____________________________________________________ 

Дата рождения: _____________________________________________________ 

Свидетельство о рождении: серия _____ № _________, дата выдачи _________ 

 

 

 

__________________ 
                  дата 

__________________ 
                  подпись 


