Заведующему МКДОУ ДС № 5 ОВ с.Чугуевка_______________________________
(Наименование учреждения в соответствии с   Уставом)

Плотниковой Лилии Леонидовне
                   (Ф.И.О  руководителя)

от_____________________________________________
         ( Ф.И.О. родителя (законного представителя)
паспорт: серия _____ номер_______________
выдан (кем)_____________________________
_______________________________________
Дата выдачи  «_____»  ________________ _г.

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу   предоставить   мне с  «                          » 2024  года компенсацию части  родительской платы  за  содержание моего ребенка (моих детей) посещающего (посещающих)           муниципальное казенное дошкольное образовательное учреждение «Детский сад № 5 общеразвивающего вида» с.Чугуевка Чугуевского района Приморского края, реализующее основную образовательную программу дошкольного образования 

1.____________________________________________________________________________________
                                 (Фамилия, имя ребенка, дата рождения по очередности рождения в семье)                 2._____________________________________________________________________________________3._____________________________________________________________________________________
4._____________________________________________________________________________________
5._____________________________________________________________________________________
путем перечисления средств:

1.на лицевой счет №______________________________________________________________________ (Указать № лицевого счета и реквизиты  Сберегательного банка  Российской Федерации или  иной кредитной  организации)

________________________________________________________________________________________________ 

К заявлению о выплате компенсации прилагаю следующие документы:

1. Копии свидетельств о рождении всех (несовершеннолетних)  детей в семье;

2. Документ, удостоверяющий личность родителя (законного представителя) ,и его копия;

3. Номер и реквизиты банковского счета (ПАО Сбербанк России);

4. Удостоверение  многодетной семьи (при наличии);

5. СНИЛС родителя (законного представителя), и его копию;

5. СНИЛС ребенка, и его копию
Дата _______________________                _______________/_________________________                  

                                                                    подпись                расшифровка
Обо всех изменениях, влекущих за собой изменения в назначении и предоставлении компенсации, обязуюсь извещать в течение 5–ти рабочих дней.

