






Заведующему МДОБУ ЦРР д/с №26 







Пиковой Т.С.







от____________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу зачислить моего ребенка ___________________________________________

в кружок ____________________________________с_____________на платной основе.


Своевременную оплату за оказание платной дополнительной образовательной услуги гарантирую.










____________________











подпись

_____________________________________________________________________________
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