Заявление на платные услуги

Директору МБОУ Школы № 90 г.о. Самара 
Негрею Е.А.
 от родителя (законного представителя)
 ________________________________________________ 

 (Фамилия Имя Отчество) 

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу предоставить моему ребенку (сыну, дочери) __________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________
 (ФИО, дата рождения, место проживания)
платную  образовательную услугу  спецкурс ««Обучение детей дошкольного возраста по программам дошкольного курса»». 

Срок освоения образовательных программ (продолжительность обучения) в группе на момент подписания договора составляет  288 часов с «05» сентября 2023 г.  по  «25» мая 2024г.
Полная стоимость платных образовательных услуг за весь период обучения Обучающегося составляет 40320 (сорок тысяч триста двадцать) рублей

 Данные о родителях (законных представителях):

 ______________________________________________________________________________________________,

 (Фамилия, имя, отчество)
контактный телефон ___________________адрес проживания (индекс, город, улица, дом, кв.) 

_______________________________________________________________________________________________, 

_______________________________________________________________________________________________

Паспорт (№, серия, кем выдан, дата выдачи) 
_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________ 

С Положением о дополнительных платных услугах МБОУ Школа № 90 г.о. Самара и порядком предоставления платных дополнительных услуг ознакомлен(а).

                                                          __________________ «____»_________________20____года
