
Заведующему 

ГБДОУ детским садом № 84 

Приморского района Санкт-Петербурга 

от________________________________ 

_________________________________ 

_________________________________ 
(Ф.И.О. полностью) 

_________________________________ 

_________________________________ 

_________________________________ 
(адрес регистрации) 

_________________________________ 
(телефон) 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу осуществить возврат денежных средств в размере__________руб._____коп. 

(____________________________________________________________________________) 
(сумма прописью) 

за оплату дополнительной образовательной услуги «Оле Лукойе», в связи с расторжением 

договора. 

Реквизиты счёта прилагаю. 

 

«_____»____________2021г. 

 

___________/________________________/ 
подпись                                                  расшифровка 

 

 

 

 

Прошу осуществить возврат денежных средств в размере _____________руб._____коп. 

Заведующий ГБДОУ № 84_____________С.В.Зенченко 
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