ФОРМА
[bookmark: _GoBack]УВЕДОМЛЕНИЯ ЗАЯВИТЕЛЯ ОБ ОТКАЗЕ
В ПРЕДОСТАВЛЕНИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ

                Уважаемый (ая) ____________________________
                              (ФИО (при наличии) заявителя)

Уведомляем о том, что на основании Вашего заявления от ____________________
   Вам не может быть предоставлена муниципальная услуга по зачислению в
                        образовательное учреждение
___________________________________________________________________________
  (ФИО (при наличии) ребенка, в интересах которого было подано заявление)

                          по следующим причинам:
___________________________________________________________________________
                         (указать причину отказа)

    Для   решения   вопроса   об   устройстве   Вашего   ребенка  в  другое
образовательное  учреждение  Вам  необходимо  обратиться  непосредственно в
___________________________________________________________________________
(орган   местного   самоуправления,   осуществляющий   управление  в  сфере
образования)
    по адресу ____________________________________________________________.



Дата _______________

Исполнитель ________________ Подпись ___________

Директор ___________________ Подпись ___________
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