
 Государственное бюджетное дошкольное образовательное учреждение детский сад №  49 
комбинированного вида  Центрального района  Санкт - Петербурга 

 
                                                                                 Приложение 1 к пункту 3.1. настоящего Договора № ________ 

                          
                           от _______________20_______г.                                                                                                                            

 
 

Стоимость услуг Исполнителя по присмотру и уходу за Воспитанником (далее - родительская плата) 
  

На основании постановления Правительства Санкт - Петербурга  от 06.02.2013 г. №77  О внесении 
изменений в постановление Правительства Санкт-Петербурга от 03.07.2007 №736  «О плате за содержание 
ребенка в образовательных учреждениях, реализующих основную общеобразовательную программу 
дошкольного образования»,  устанавливается размер ежемесячной платы, взимаемой с родителей (законных 
представителей) за содержание ребенка в ГОУ, реализующих ООП ДО, находящихся в ведении исполнительных 
органов государственной власти Санкт-Петербурга согласно приложению к Постановлению Правительства 
Санкт - Петербурга от 06.02.2013 г. № 77 

 
1. Размер платы за содержание одного ребенка для семей, имеющих одного, двух, трех и более детей 

составляет: 

№ 
п\п 

Вид группы ОУ с 12-и часовым режимом 
работы 

Количество детей 
в семье 

Размер платы в месяц, руб. 

1. Группа общеразвивающей направленности 1 ребенок  

2. Группа общеразвивающей направленности 2 - е детей  

3. Группа общеразвивающей направленности 3 - е детей  

 
2. Родителям, законным представителям детей, посещающих государственную или иную 

образовательную организацию, предоставляется компенсация части родительской платы за счет средств 
бюджета Санкт-Петербурга 

№ Ф.И. Ребенка Количество детей Размер 
предоставляемой 

компенсации 

Стоимость услуг Исполнителя 
по присмотру и уходу за 
Воспитанником в рублях 

1.  1-й ребёнок 20%  

2.  2-й ребёнок 50%  

3.  3-й ребёнок 70%  

4.  родители-инвалиды 50%  

5.  неполная семья 40%  

6.  ребёнок-инвалид б/о  

7.  опекунство б/о  

 
Основание: документы подтверждающие право на получение компенсации в указанном размере. 
 

Исполнитель: Государственное бюджетное дошкольное 
образовательное учреждение детский сад № 49  
комбинированного вида Центрального района Санкт-Петербурга 

 Заказчик: 

(полное наименование образовательной  организации)  (Фамилия, Имя иОотчество) 

191144; Санкт-Петербург 
Адрес: ул. Кирилловская д.2 лит. «А» 
Телефон/факс: 271-58-00 

  

(адрес местонахождения)  (паспортные данные) 

ОКПО: 52131993     ОГРН: 1027809229436  
ИНН: 7825428939 КПП: 784201001  

  

(банковские реквизиты)  (адрес места жительства,  телефон) 

Назначение платежа   КОСГУ 130ПД   

Заведующий  ГБДОУ № 49: 
                                             

/А.В.Прокофьева/ 

  

(подпись уполномоченного представителя Исполнителя)  (подпись родителя) 

 


