                                                                                                               Заведующему  МБДОУ
                                                                                                                              «Детский сад № 3» г. Чебоксары
                                                                                                 Павловой Е.Л.











_____________________________
_____________________________
(Ф.И.О. родителя)
Заявление

Прошу предоставить  моему ребенку _____________________________________________________________ 







(Ф.И.О. ребенка), дата рождения
 платные дополнительные образовательные услуги    «_______________________________________________
______________________________________________________________________________________________»
                                                                                                              (указать  название услуги)
С 01.09.2020 по 31.05.2021 г.
С Уставом МБДОУ «Детский сад № 3» г. Чебоксары,  лицензией на право ведения образовательной деятельности рег.№ 1044 от 07 октября 2015 г., приложением  № 01 к лицензии на осуществление образовательной деятельности № 1044 от 07.10.2015 г., Положением о порядке оказания платных образовательных услуг МБДОУ «Детский сад № 3» г. Чебоксары, дополнительной образовательной программой  «_________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________» ознакомлен(а).                                                    
     __________________                      _____________________                         ___________________

                   дата                                           подпись                                                          Ф.И.О

                                                                                                               Заведующему  МБДОУ

                                                                                                                              «Детский сад № 3» г. Чебоксары

                                                                                                 Павловой Е.Л.
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 платные дополнительные образовательные услуги    «_______________________________________________
______________________________________________________________________________________________»
                                                                                                              (указать  название услуги)
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С Уставом МБДОУ «Детский сад № 3» г. Чебоксары,  лицензией на право ведения образовательной деятельности рег.№ 1044 от 07 октября 2015 г., приложением  № 01 к лицензии на осуществление образовательной деятельности № 1044 от 07.10.2015 г., Положением о порядке оказания платных образовательных услуг МБДОУ «Детский сад № 3» г. Чебоксары, дополнительной образовательной программой  «_________________________________________________________________________________
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     __________________                      _____________________                         ___________________
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