Уважаемые родители!
В нашем детском саду на площадке № 1, расположенной по адресу: ул. Кораблестроителей д.30, корп. 2, планируется работа по оказанию платных дополнительных образовательных услуг. 
Платные дополнительные образовательные услуги будут предоставляться, не нанося ущерб и не ухудшая качество предоставления основных образовательных услуг. А также, не дублируя образовательные программы дошкольного образования. Для определения Ваших запросов, интересов и пожеланий просим Вас ответить на следующие вопросы:
1. Возраст ребенка __________
2. Считаете ли Вы необходимым всестороннее развитие способностей ребенка в дошкольном возрасте? (отметьте нужное):
• Да • Нет • Затрудняюсь ответить
3. Что Вас привлекает в дополнительных занятиях ребенка в детском саду?
• Ребенок с пользой проводит время, получает возможность реализации склонностей и способностей;
• Ребенок узнает много нового и полезного;
• Ребенок получает возможность поднять свой авторитет среди друзей;
• Полученные умения и знания помогут ребенку успешно адаптироваться в школе;
• Дополнительные занятия дают ребенку возможность лучше понять самого себя;
• Дополнительные занятия дают ребенку возможность получать опыт взаимодействия с детьми и взрослыми;
Ваши варианты ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
4. Какие платные образовательные программы вы готовы выбрать для вашего ребенка (отметьте нужное):
• Индивидуальная коррекционная работа с учителем-логопедом;
•Хореография, современные танцы;
• Ритмика;
[bookmark: _GoBack]• Занятия в ИЗО студии (изобразительная деятельность традиционными и нетрадиционными способами);
• Занятия в творческой мастерской (лепка, поделки из различных материалов в различных техниках).
• Подготовка к школе (обучение грамоте, математика, логика, подготовка руки к письму.);
• Развитие вокальных способностей ребенка;
Ваши варианты____________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________
5. Как часто, на Ваш взгляд, должны проходить дополнительные занятия? (отметьте нужное):
• 1 раз в неделю
• 2 раза в неделю
• 3 раза в неделю
Ваши варианты __________________________________________________________________
__________________________________________________________________
9. Ваши пожелания и предложения ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

