
 

Вход. рег. №____                 

от «____»_______20____г.   

 

 

Директору МОБУ гимназии №1 

г.  Благовещенска 

Ю.Д. Киекбаевой 

от_____________________________, 

 _______________________________ 

       (ФИО родителя (законного представителя)) 

проживающего(ей) по адресу: 

_______________________________ 

_______________________________ 

Телефон________________________ 

 

 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу Вас организовать  дополнительные платные услуги по программам:   

                                     Подготовка детей к школе_____________________________ 
(указать названия дополнительных  платных услуг) 

для моего ребенка_____________________________________________________________ 
                                                                             (ФИО ребенка) 

с _____________________  20       г. 
 

 

С Уставом, лицензиями на образовательную и медицинскую деятельности, 

свидетельством о государственной аккредитации, Положением об организации платных 

образовательных услуг и дополнительных платных услуг МОБУ гимназии №1  

г. Благовещенска РБ, стоимостью услуг ознакомлен(а) и согласен (согласна). 

 
          На обработку персональных данных родителей (законных представителей) и персональных данных 

ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации, согласен (согласна). 

 

 

 

Подпись ________    ________________                 «____» _________________ 20____г. 

                                                 (расшифровка подписи) 

 

 

 

 

  


