Заявка* 
на участие в муниципальном конкурсе образовательных программ ДОО


	Номинация конкурса
	

	Полное и краткое наименование ОО 
(в соответствии с Уставом)
	

	ФИО участника (ов) 
(полностью, без сокращений), должность
	

	Название программы 
	

	Ссылка на программу, размещенную на официальном сайте ОО
	

	Контактные данные участника
(адрес электронной почты, телефон)
	






Руководитель ОО								И. О. Фамилия
(подпись)

М.П.



* Все поля заявки обязательны для заполнения
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