
Заведующему БДОУ СМО «Детский сад № 24»
М.В. Макаровой 
от ___________________________________________,
                                                                                                                    (Ф.И.О. родителя (законного представителя) ребёнка)
проживающего (ей) по адресу: ___________________
______________________________________________



заявление
об освобождении от платы за обучение ребенка
 по дополнительным общеобразовательным  общеразвивающим программам.

         Прошу  освободить меня от платы за   обучение ребёнка   по дополнительным общеобразовательным  общеразвивающим программам
_______________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка, дата рождения)
по следующему основанию________________________________________________
(указать основания)
____________________________________________________________________
В случае прекращения оснований для получения льготы обязуюсь незамедлительно уведомить в письменном виде администрацию образовательной организации.
К заявлению прилагаю заверенные копии следующих документов:

_______________________________________________________________________
(перечень документов)
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________



«____»____________20__    года                                        ________________________
     (дата)                                                                                                                                                          (подпись заявителя) 





Принял заведующий 
БДОУ  СМО «Детский сад № 24»____________________     М.В. Макарова
                                                                                                             (подпись)                    (Ф.И.О. заведующего)  
«______» ______________20____года
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