Заведующему МБДОУ г. Кострома 
«Центр развития ребенка -Детский сад № 77»
Ю.В. Соловьевой








Заявление


Я_________________________________________________________
согласен (на) с проведением процедуры психолого - педагогической диагностики (антропометрия(вес,  рост), динамометрия, уровень освоения основной образовательной программы дошкольного образования «Центр развития ребенка - Детский сад №77»)
моего ребенка__________________________________________________
В соответствии со статьей 44 п.3.6 Федерального  закона «Об образовании в РФ» и Положением о мониторинге качества образовательного процесса МБДОУ г.Костромы «Центр развития ребенка – Детский сад №77».


                                                          _____________    /______________/
                                                                                                        дата
