	№ _____ «_____» ________ 20__ г.
          номер и     дата регистрации заявления


	Заведующему муниципального дошкольного образовательного учреждения «Детский сад № 79 «Мечта» г. Волжского Волгоградской области»  
Чудаковой Наталье Владимировне

гражданки (гражданина)____________________________
_________________________________________________




заявление.
	Прошу  не оказывать   моему  ребенку 
_________________________________________________________________________________
                                                                          ( Ф.И.О. ребенка, дата рождения)
группа №  ___   следующие платные дополнительные образовательные услуги:
1.___________________________________________________
2.___________________________________________________
3.___________________________________________________
4.___________________________________________________
5.___________________________________________________

в связи с ____________________________________________________________________.
                               (указать причину)




«_____»________________ 2026 г.                                                     ____________
                                                                                                                                                                                (подпись)





