
 

                Начальнику МКУ « Управления образования 

                                          Беловкого муниципального района» 

                                          От______________________________________ 
                                                                                                     (ф.и.о. заявителя полностью) 

                                                                 ________________________________________________________________ 

                                                                                                                                                           

Зарегистрированного по адресу: 

                                         _________________________________________ 

                                         ___________________________С_____________ 

                                                                                                                                                              (дата регистрации) 

                                        Дата рождения ____________тел. _____________ 

                                        Паспортные данные: серия_______номер_______ 

                                        Дата выдачи: ___________Кем выдан:__________ 

                                        ___________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

 

Прошу выплачивать мне компенсацию части родительской платы за 

содержание в общеобразовательном учреждении реализующем основную 

общеобразовательную программу дошкольного образованиия, как родителю 

(законному представителю), внесшему родительскую плату за 

______________________________________________________________ 
                                                                                     (ФИО ребенка полностью)                                             (дата рождения) 

Родившегося (усыновленного) у ___________________________________ 
                                                                                                         (ФИО матери ребенка) 

Первым (вторым, третьим и т.д.) ___________________________________ 

Посещающего образовательное учреждение 

МБДОУ _______________________________________________________ 

Выплату компенсации прошу производить через кредитное учреждение 

Банк_______филиал _________л/счет №_____________________________ 

 

К заявлению прилагаются: 

1. Копия паспорта на_____листах 

2. Копии свидетельств о рождении ребенка (детей) на ______листах 

3. Копия свидетельств о браке на ____ листах 

4. Справка из ЖЭКа (домовой книги) на _______листах 

5. Справка из д/с на ______листах 

6. Копия л/счета сб/книжки или сберкарты 

 

Дата: _____________                             Подпись заявителя____________ 

 

Паспортные данные указанные в заявлении, сверены ___________________ 
                                                                                                                                                             (подпись специалиста) 


