
Приложение к Порядку
обращение за компенсацией части родительской платы за содержание ребенка в муниципальных образовательных учреждениях, реализующих основную общеобразовательную программу дошкольного образования
______________________________________________________
Наименование муниципального органа  управления образования
______________________________________________________
______________________________________________________
Ф.И.О одного из родителей (законного представителя), внесшего родительскую плату, паспортные данные Проживающего по адресу:_______________________________________________
Состав семьи:_________________________________________
____________________________________________________
Заявление
на предоставление компенсации части родительской оплаты за содержание ребенка (детей) в образовательных учреждениях, реализующих основную общеобразовательную программу дошкольного образования.
Прошу предоставить денежную компенсацию части родительской оплаты за содержание первого, второго, третьего, четвертого, пятого (нужное подчеркнуть) ребенка_____________________________________________________________________________    
                                                         Ф.И.О. ребенка (детей)
посещающего дошкольное образовательное учреждение____________________________________
____________________________________________________________________________________,
                                       наименование, адрес, расположения, № лицевого счета ребенка в ДОУ
назначенную мне компенсацию родительской платы_______________________________________
_____________________________________________________________________________________Ф.И.О ребенка (детей)
Перечислить на лицевой счет №______________________________________________открытый в финансово-кредитном учреждении ____________________________________________________ или произвести выплату через районное отделение федеральной почтовой связи. 
_____________
дата
_____________                                                                                              _______________                                                                                               
Подпись                                                                                                             расшифровка                                      
Служебные отметки:
Дата принятия заявление к рассмотрению___________________________________________200   г. 
Регистрационный номер:                                                                       решение о назначение компенсации (отказа в назначении):
Ф.И.О и подпись должностного лица муниципального органа управления образования
