
                                                                  К приказу № _____ от _________________ 
 

Заведующему МБДОУ МО г. Краснодар «Центр – 

детский сад № 46»  

Горбуновой А.И. 

от  _________________________________________ 
                  ФИО родителя (законного представителя ребенка)  

____________________________________________ 

проживающего по адресу:  

____________________________________________ 

____________________________________________ 

адрес регистрации: ___________________________ 

____________________________________________

____________________________________________ 

паспортные данные: серия ________ № ____________ 

выдан ________________________________________ 

____________________________________________ 

_________________________ дата выдачи ___________ 

СНИЛС родителя_____________________________ 

СНИЛС ребёнка______________________________ 

контактный телефон __________________________ 
 

                                                           Заявление 
 

Прошу предоставить мне компенсацию части родительской платы за содержание в 

МБДОУ МО г. Краснодар «Центр – детский сад № 46» моего ребенка, 
 

 _______________________________________________  дата рождения____________ группа ______ 
                                                           ФИО ребенка 

В моей семье _____ детей в возрасте до 18 лет.          Какой по счету ребенок в семье _____ 

№ п/п 

ребенка 

в семье 
Фамилия, имя, отчество ребенка 

Дата 

рождения 

Степень 

родства 

1    

2    

3    

4    

5    
 

Денежную компенсацию прошу начислять на  

лицевой счет № _______________________________________________________________ 

в Сбербанке России отделение 8619/ ____________ в размере _______ % 
 

К заявлению прилагаю:  

1. Копию паспорта _______ стр. 

2. Копию свидетельства о рождении ребенка (если несколько детей, указать количество 

предоставленных копий) __________ копия (ий) 

3. Копию сберкнижки (выписку из лицевого счета кредитной организации)______ стр.  

4. ___________________________________________________________________________ 
 

Об ответственности за достоверность и подлинность предоставленных сведений и  

документов предупрежден (а).  

При изменениях в личных данных  и документах обязуюсь предоставить 

соответствующие копии в течение 10 дней. 
 

Дата ____________________                                                      Подпись __________________ 

 

Принято ___________                Подпись ответственного лица _______  /Маркарянц О.В. / 
                        дата                                                                                                                                             Ф И О 


