 Заведующему МАДОУ ЦРР д/с № 47
Прохоровой С.П.  
Родитель (законный представитель)
__________________________________
__________________________________
Адрес места прописки: ИНДЕКС________
______________________________________
______________________________________
Адрес места жительства: ИНДЕКС_____
______________________________________
______________________________________
Паспортные данные:
серия_______________ №________________
Кем выдан:____________________________
______________________________________
______________________________________
Дата выдачи: «___» ____________ _____ г.
Конт. тел. _______________________



Заявление

	Прошу  с  «____»   ___________  20___ г. оказать образовательную услугу  по  реализации     дополнительной   общеобразовательной     общеразвивающей   программы  социально-педагогической  направленности  «Говорим правильно»,


                                                                                     (название программы)
моему ребенку  ___________________________________________________________,
                                                                            (ф.и.о.)                                                           «___»_________20__   года рождения, проживающему по адресу:________________
_______________________________________________________________________________________, 
посещающему ____________________________________________________________,
                                                                          (название дошкольной группы)

С дополнительной образовательной программой, уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, режимом работы, условиями оплаты и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности МАДОУ ЦРР д/с № 47, с правами и обязанностями обучающихся ___________________,  _________________ .
                                                                                           (ознакомлен(на)/ не ознакомлен (на))           (согласен (на)/ не согласен (на))



«____»  ___________  20___ г.                           _______________/_____________/
                                                                                     (подпись)                                   (ф.и.о.)                                                                                         



Согласовано:
Заведующий МАДОУ ЦРР д/с № 47
__________________/Прохорова С.П./
К приказу № ___ - «в»  
от «__»  ___ 20__г.                           

Заведующему МАДОУ ЦРР д/с № 47
Прохоровой С.П.  
Родитель (законный представитель)
__________________________________
__________________________________
Адрес места прописки: ИНДЕКС________
______________________________________
______________________________________
Адрес места жительства: ИНДЕКС_____
______________________________________
______________________________________
Паспортные данные:
серия_______________ №________________
Кем выдан:____________________________
______________________________________
______________________________________
Дата выдачи: «___» ____________ _____ г.
Конт. тел. _______________________



Заявление

	Прошу  с  «____»   ___________  20___ г. оказать образовательную услугу  по  реализации     дополнительной   общеобразовательной     общеразвивающей     программы    физкультурно -  спортивной    направленности   «Будем здоровы»,


                                                                                     (название программы)
моему ребенку  ___________________________________________________________,
                                                                            (ф.и.о.)                                                           «___»_________20__   года рождения, проживающему по адресу:________________
_______________________________________________________________________________________, 
посещающего ____________________________________________________________,
                                                                          (название дошкольной группы)

С дополнительной образовательной программой, уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, режимом работы, условиями оплаты и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности МАДОУ ЦРР д/с № 47, с правами и обязанностями обучающихся ___________________,  _________________ .
                                                                                           (ознакомлен(на)/ не ознакомлен (на))           (согласен (на)/ не согласен (на))



«____»  ___________  20___ г.                           _______________/_____________/
                                                                                     (подпись)                                   (ф.и.о.)                                                                                         



Согласовано:
Заведующий МАДОУ ЦРР д/с № 47
__________________/Прохорова С.П./
К приказу № ___ - «в»  
от «__»  ___ 20__г.                           

Заведующему МАДОУ ЦРР д/с № 47
Прохоровой С.П.  
Родитель (законный представитель)
__________________________________
__________________________________
Адрес места прописки: ИНДЕКС________
______________________________________
______________________________________
Адрес места жительства: ИНДЕКС_____
______________________________________
______________________________________
Паспортные данные:
серия_______________ №________________
Кем выдан:____________________________
______________________________________
______________________________________
Дата выдачи: «___» ____________ _____ г.
Конт. тел. _______________________



Заявление

	Прошу  с  «____»   ___________  20___ г. оказать образовательную услугу  по  реализации     дополнительной   общеобразовательной     общеразвивающей     программы  социально-педагогической направленности «Завтра в школу» ,


                                                                                     (название программы)
моему ребенку  ___________________________________________________________,
                                                                            (ф.и.о.)                                                           «___»_________20__   года рождения, проживающему по адресу:________________
_______________________________________________________________________________________, 
посещающего ____________________________________________________________,
                                                                          (название дошкольной группы)

С дополнительной образовательной программой, уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, режимом работы, условиями оплаты и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности МАДОУ ЦРР д/с № 47, с правами и обязанностями обучающихся ___________________,  _________________ .
                                                                                           (ознакомлен(на)/ не ознакомлен (на))           (согласен (на)/ не согласен (на))



«____»  ___________  20___ г.                           _______________/_____________/
                                                                                     (подпись)                                   (ф.и.о.)                                                                                         



Согласовано:
Заведующий МАДОУ ЦРР д/с № 47
__________________/Прохорова С.П./
К приказу № ___ - «в»  
от «__»  ___ 20__г.                           

Заведующему МАДОУ ЦРР д/с № 47
Прохоровой С.П.  
Родитель (законный представитель)
__________________________________
__________________________________
Адрес места прописки: ИНДЕКС________
______________________________________
______________________________________
Адрес места жительства: ИНДЕКС_____
______________________________________
______________________________________
Паспортные данные:
серия_______________ №________________
Кем выдан:____________________________
______________________________________
______________________________________
Дата выдачи: «___» ____________ _____ г.
Конт. тел. _______________________



Заявление

	Прошу  с  «____»   ___________  20___ г. оказать образовательную услугу  по  реализации     дополнительной   общеобразовательной     общеразвивающей     программы        художественной        направленности     «Керамика», 


                                                                                     (название программы)
моему ребенку  ___________________________________________________________,
                                                                            (ф.и.о.)                                                           «___»_________20__   года рождения, проживающему по адресу:________________
_______________________________________________________________________________________, 
посещающего ____________________________________________________________,
                                                                          (название дошкольной группы)

С дополнительной образовательной программой, уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, режимом работы, условиями оплаты и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности МАДОУ ЦРР д/с № 47, с правами и обязанностями обучающихся ___________________,  _________________ .
                                                                                           (ознакомлен(на)/ не ознакомлен (на))           (согласен (на)/ не согласен (на))



«____»  ___________  20___ г.                           _______________/_____________/
                                                                                     (подпись)                                   (ф.и.о.)                                                                                         



Согласовано:
Заведующий МАДОУ ЦРР д/с № 47
__________________/Прохорова С.П./
К приказу № ___ - «в»  
от «__»  ___ 20__г.                           
Заведующему МАДОУ ЦРР д/с № 47
Прохоровой С.П.  
Родитель (законный представитель)
__________________________________
__________________________________
Адрес места прописки: ИНДЕКС________
______________________________________
______________________________________
Адрес места жительства: ИНДЕКС_____
______________________________________
______________________________________
Паспортные данные:
серия_______________ №________________
Кем выдан:____________________________
______________________________________
______________________________________
Дата выдачи: «___» ____________ _____ г.
Конт. тел. _______________________



Заявление

	Прошу  с  «____»   ___________  20___ г. оказать образовательную услугу  по  реализации     дополнительной   общеобразовательной     общеразвивающей     программы  художественной  направленности  «Маленький пианист»,


                                                                                     (название программы)
моему ребенку  ___________________________________________________________,
                                                                            (ф.и.о.)                                                           «___»_________20__   года рождения, проживающему по адресу:________________
_______________________________________________________________________________________, 
посещающего ____________________________________________________________,
                                                                          (название дошкольной группы)

С дополнительной образовательной программой, уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, режимом работы, условиями оплаты и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности МАДОУ ЦРР д/с № 47, с правами и обязанностями обучающихся ___________________,  _________________ .
                                                                                           (ознакомлен(на)/ не ознакомлен (на))           (согласен (на)/ не согласен (на))



«____»  ___________  20___ г.                           _______________/_____________/
                                                                                     (подпись)                                   (ф.и.о.)                                                                                         



Согласовано:
Заведующий МАДОУ ЦРР д/с № 47
__________________/Прохорова С.П./
К приказу № ___ - «в»  
от «__»  ___ 20__г.                           


Заведующему МАДОУ ЦРР д/с № 47
Прохоровой С.П.  
Родитель (законный представитель)
__________________________________
__________________________________
Адрес места прописки: ИНДЕКС________
______________________________________
______________________________________
Адрес места жительства: ИНДЕКС_____
______________________________________
______________________________________
Паспортные данные:
серия_______________ №________________
Кем выдан:____________________________
______________________________________
______________________________________
Дата выдачи: «___» ____________ _____ г.
Конт. тел. _______________________



Заявление

	Прошу  с  «____»   ___________  20___ г. оказать образовательную услугу  по  реализации     дополнительной   общеобразовательной     общеразвивающей     программы        технической направленности  «Первые шаги в робототехнику»,


                                                                                     (название программы)
моему ребенку  ___________________________________________________________,
                                                                            (ф.и.о.)                                                           «___»_________20__   года рождения, проживающему по адресу:________________
_______________________________________________________________________________________, 
посещающего ____________________________________________________________,
                                                                          (название дошкольной группы)

С дополнительной образовательной программой, уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, режимом работы, условиями оплаты и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности МАДОУ ЦРР д/с № 47, с правами и обязанностями обучающихся ___________________,  _________________ .
                                                                                           (ознакомлен(на)/ не ознакомлен (на))           (согласен (на)/ не согласен (на))



«____»  ___________  20___ г.                           _______________/_____________/
                                                                                     (подпись)                                   (ф.и.о.)                                                                                         



Согласовано:
Заведующий МАДОУ ЦРР д/с № 47
__________________/Прохорова С.П./
К приказу № ___ - «в»  
от «__»  ___ 20__г.                           

Заведующему МАДОУ ЦРР д/с № 47
Прохоровой С.П.  
Родитель (законный представитель)
__________________________________
__________________________________
Адрес места прописки: ИНДЕКС________
______________________________________
______________________________________
Адрес места жительства: ИНДЕКС_____
______________________________________
______________________________________
Паспортные данные:
серия_______________ №________________
Кем выдан:____________________________
______________________________________
______________________________________
Дата выдачи: «___» ____________ _____ г.
Конт. тел. _______________________



Заявление

	Прошу  с  «____»   ___________  20___ г. оказать образовательную услугу  по  реализации     дополнительной   общеобразовательной     общеразвивающей     программы  художественной  направленности  «Танцевальная ритмика для детей»,


                                                                                     (название программы)
моему ребенку  ___________________________________________________________,
                                                                            (ф.и.о.)                                                           «___»_________20__   года рождения, проживающему по адресу:________________
_______________________________________________________________________________________, 
посещающему ____________________________________________________________,
                                                                          (название дошкольной группы)

С дополнительной образовательной программой, уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, режимом работы, условиями оплаты и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности МАДОУ ЦРР д/с № 47, с правами и обязанностями обучающихся ___________________,  _________________ .
                                                                                           (ознакомлен(на)/ не ознакомлен (на))           (согласен (на)/ не согласен (на))



«____»  ___________  20___ г.                           _______________/_____________/
                                                                                     (подпись)                                   (ф.и.о.)                                                                                         



Согласовано:
Заведующий МАДОУ ЦРР д/с № 47
__________________/Прохорова С.П./
К приказу № ___ - «в»  
от «__»  ___ 20__г.           

