
Рег. № ___________ 
от «____» _________________20____г. 

 

Руководителю  

МДОУ «Детский сад № 65» 

________________________ 

от __________________________________ 
(ФИО родителей (законных представителей) воспитанника) 

___________________________________________ 
                                     (ФИО воспитанника) 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ. 

 

 Прошу снизить стоимость предоставляемых платных образовательных 

услуг по следующей(им) программе(ам): 

__________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 

 

на основании ______________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 

 

К заявлению прилагаю следующие документы: 

_________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 

 

 

 

_______________   ____________  _____________________ 
    (дата)                                                             (подпись)                                          (расшифровка подписи) 
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