
Муниципальное бюджетное дошкольное общеобразовательное учреждение Пышминского 

городского округа «Черемышский детский сад» 

РАСПИСКА- УВЕДОМЛЕНИЕ 

Заявление гр.______________________________________________________ 

Регистрационный номер 

заявителя 

Принял 

Дата приема заявления Ф.И.О. специалиста 

   

 

Перечень документов, полученных специалистом: 

1. Заявление о выплате компенсации. 

2. Копия паспорта гр.______________________________________________________ 

3. Копия свидетельства о рождении__________________________________________ 

4. Справка о среднедушевом доходе семьи____________________________________ 

5. ______________________________________________________________________ 

6. ______________________________________________________________________ 

7. ______________________________________________________________________ 

Заявление и документы получил____________________________________ 

                                                                      подпись специалиста 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Муниципальное бюджетное дошкольное общеобразовательное учреждение Пышминского 

городского округа «Черемышский детский сад» 

 

УВЕДОМЛЕНИЕ 

о назначении (отказе в назначении) компенсации платы, взимаемой с родителей (законных 

представителей) за присмотр и уход за детьми, осваивающими образовательные 

программы дошкольного образования в организациях, осуществляющих образовательную 

деятельность 

Гр.____________________________________________________________________ 

назначена (отказано в назначении) компенсации платы, взимаемой с родителей (законных 

представителей) за присмотр и уход за детьми, за ребенка 

                 ______________________________________________________________ 

 Ф.И.О, возраст ребенка 

в следующем размере: 

на ______________ребенка__________ процентов среднего размера платы, взимаемой с 

родителей (законных представителей) за присмотр и уход за детьми в государственных 

образовательных организациях Свердловской области и муниципальных образовательных 

организациях, с «___» __________20____г. 

Дата «____» ___________    20____ г                     Подпись ________________ 

 

 

 


