
МУНИЦИПАЛЬНОЕ   АВТОНОМНОЕ   ДОШКОЛЬНОЕ   ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ   УЧРЕЖДЕНИЕ 

МУНИЦИПАЛЬНОГО   ОБРАЗОВАНИЯ 

город Краснодар 

«ДЕТСКИЙ САД КОМБИНИРОВАННОГО ВИДА №190» 

350065, ул. Гидростроителей, 30,  тел.-факс  237 29 38, e-mail: mdou@ds-190.ru 

ИНН 2312060150   ОГРН 1022301987300   ОКПО 48435173 

                                Заведующему МАДОУ МО г. Краснодар 

            "Детский сад №190" Л.В. Беленковой                                    

                                             от ___________________________________ 
               (Ф.И.О. полностью) 

                                                                    ________________________________________________________ 

                                                                    проживающего(ей) ____________________ 

                                             _____________________________________ 
                                                                                                  (индекс, адрес полностью) 

 

 

 

 

                   З А Я В Л Е Н И Е. 

 

 Прошу назначить мне компенсацию части родительской платы за содержание 

ребёнка в муниципальном автономном дошкольном образовательном учреждении 

муниципального образования город Краснодар «Детский сад комбинированного вида № 

190», реализующем основную общеобразовательную программу дошкольного 

образования, в соответствии со ст. 52.2 Закона РФ от 10.07.1992 г. № 3266-1 «Об 

образовании» на _______________________________________________________________ 
                                                                                           (Ф.И.О. ребёнка) 

________________________________, «____» _________ 20____ г.  
                                                                         (дата рождения ребёнка)                                                                               

 К заявлению прилагаю: 

 копию паспорта, 

 свидетельство о рождении ребёнка (указать количество представленных копий) ___________,  

 копия пластиковой карточки,  

 копия сберегательной книжки, 

 реквизиты банка  

(нужное  выделить). 

Сумму компенсации прошу зачислять на мой расчётный счёт (пластиковую 

карточку) № ____________________________________ в _______________________ банке. 

 О компенсации части родительской платы за содержание ребёнка в муниципальном 

бюджетном дошкольном образовательном учреждении муниципального образования 

город Краснодар «Детский сад комбинированного вида № 190», реализующем основную 

общеобразовательную программу, ознакомлен (а)  ____________, ____________________ . 
                                                                                                                                  (подпись получателя)        (подпись второго родителя) 

                               
«______»   ________________ 20__ г.  
           (дата заполнения заявления) 

 

mailto:mdou@ds-190.ru

