
Заведующему МБДОУ детский сад № 24 
Мищенко Алле Николаевне 
от _________________________________

_________________________________ 
паспорт ______ № ___________  выдан 
«_____»_____________20_____ г._________
______________________________________
______________________________________ 
 
проживающего(ей) по адресу: __________ 
______________________________________
______________________________________ 
контактный телефон: __________________ 

 
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

Прошу заключить договор на оказание  платных образовательных услуг 
__________________________________________________________________________________
_( наименование услуги), заключенный между мной и МБДОУ детский сад № 24, с « 
_____»_______________.202__. 
 
______________ 202___ года                                                    / / 
 


