	Заведующему МДОУ «Детский сад № 120»

	Л.В. Алексеевой

	От:____________________________________

	(фамилия, имя, отчество)
________________________________________

	Адрес регистрации:_______________________

	_________________________________________

	Дата рождения:____________________________

	Паспортные данные: серия______№_______________

	выдан____________________________________

	__________________________________________

	дата выдачи_______________________________ 

	СНИЛС░ ░ ░ -░ ░ ░ -░ ░ ░ -░ ░       _________





ЗАЯВЛЕНИЕ

О ВЫПЛАТЕ КОМПЕНСАЦИИ ПЛАТЫ, ВЗЫМАЕМОЙ С РОДИТЕЛЕЙ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЕЙ) ЗА ПРИСМОТР И УХОД ЗА ДЕТЬМИ, ОСВАЮ ЩИМИ ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫЕ ПРОГРАММЫ ДОШКОЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ В ОРГАНИЗАЦИЯХ, ОСУЩЕСТВЛЯЮЩИХ ОБРАЗОВАТЕЛЬНУЮ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ

Прошу произвести компенсацию платы, взымаемой за присмотр и уход за ребенком_____________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
___________________________________________________________________________________
(СНИЛС РЕБЕНКА)
осваивающим образовательную программу дошкольного образования в МДОУ «Детский сад № 120», который является моим _________________________________________________
                                                                                  (первым, вторым, третьим и т.д. ребенком)
Выплату компенсации прошу перечислить
на счет______________________________, открытый в ______________________________
                         (номер счета заявителя)                                                (наименование организации)

К заявлению прилагаю:
1) Реквизиты карты.
2) Копия свидетельства о рождении
____________________                                                                   ________________________
Дата                                                                                                      Подпись заявителя
