





Заведующей МБДОУ № 5






г. Невинномысска







С.В. Костиной.






от _________________________







проживающей (его) по адресу:







_______________________________







_______________________________






            Паспорт серия ______№ __________
Контактный телефон:

Заявление

Прошу  предоставить моему ребенку______________________________________________
_____________________________________________________________________________
(Ф.И.О., дата рождения, место рождения ребенка)
в 2023-2024 учебном году следующие дополнительные платные образовательные услуги:

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

______________________________________________________________________


Не возражаю, если дополнительные платные образовательные услуги будут оказаны во время реализации основной образовательной программы дошкольного образования МБДОУ № 5 г. Невинномысска.









____________________


дата, подпись
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