
 

 

                                                        Управляющему совету МАДОУ Д/С 15 

                                                               ___________________________________ 
                                                                                                                                   (Ф.И.О. родителя (законного представителя) 

______________________________________________________________ 

паспорт__________________выдан___________ 
                                                                                                                                            (серия,№)                                          (дата выдачи) 

    _____________________________________________ 

_____________________________________________ 

_____________________________________________ 

_____________________________________________ 
                                                                                                                            (кем выдан) 

проживающей(ий) по адресу:_________________ 
                                                                                                                                                                               (индекс) 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

                                                                         Контактный телефон_______________________ 

  
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

  

Между мной и МАДОУ Д/С 15 заключен договор платных 

образовательных услуг от ______________________ на обучение моего 
                        (дата, № договора)                                                   

ребенка _________________________________________________________, 

__________________ года рождения, по дополнительной 

общеобразовательной программе 

__________________________________________________________________ 
(направление, название программы) 

________________________________________________________________________________________________________ 

В связи с 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

_______________________________________________________________. 

Приложение: 1. Протокол совета родителей МАДОУ Д/С 15 

от _____________ № _______ о возможности 

расходования безвозмездных поступлений на покрытие 

стоимости платных образовательных услуг. 

 

 

 

_________________                _____________             _____________________ 
                          (дата)                                                                (подпись)                                                              (Ф.И.О.) 

 


