	
	Заведующему БМАДОУ «Детский сад №48 «Росток”

Ковалевой Галине Владимировне
От________________________________________________________
__________________________________________________________
(Фамилия Имя Отчество (последнее при наличии) родителя                                                                                              (законного представителя)) ребенка)

__________________________________________________________
---------------------------------------------------------------------------------------

---------------------------------------------------------------------------------------

(проживающей (щего) по адресу)




ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении платных образовательных услуг в БМАДОУ «Детский сад № 48 «Росток»
В соответствии с Положением об оказании платных образовательных услуг в БМАДОУ «Детский сад № 48 «Росток», утвержденного приказом заведующего от 14. 01.2021г. № 9, прошу предоставить моему ребенку
______________________________________________________________________________________________
                                                                  (фамилия имя отчество обучающегося)

дата и место рождения ребенка: _______________________________________________________________________

проживающего по адресу: город _________________________ индекс ________________
ул. _________________________________ дом _______ кор. ______ кв. _______________

контактный телефон:__________________________________________________________

платную услугу 
_______________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________
С Уставом БМАДОУ «Детский сад № 48 «Росток», лицензией на осуществление образовательной деятельности, дополнительными образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правами и обязанностями учащихся ознакомлен(а) ___________________________________________

                                                   подпись родителя (законного представителя)

Дата: __________________________                                  _____________________


                                                                                             (подпись)


