Приложение 3 

к приказу  от 01.09.2016 г. № 129- ОД 
Председателю комиссии по
урегулированию споров 
между участниками

образовательных отношений 
муниципального 

бюджетного дошкольного образовательного 

учреждения детского сада 

комбинированного вида № 70

города Ставрополя ______________________________________

от______________________________________

(ФИО, статус, адрес, телефон, адрес электронной почты заявителя)

______________________________________
______________________________________

______________________________________
заявление


Прошу рассмотреть на заседании Комиссии по урегулированию споров между участниками образовательных отношений муниципального автономного общеобразовательного учреждения лицея №5 города Ставрополя: __________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(изложить все факты, с доказательствами, послужившие основанием для настоящего обращения, указать предложения для разрешения сложившейся ситуации)

«_____» __________ 20 ___
                                  подпись ______________










