
 

 

 

                                                                                  Заведующему  МБДОУ № 1  

                                                                                          Л.Г. Стельмах 

                                                                                           

 

                                                                                         _____________________________ 

                                                                                          (фамилия, имя, отчество родителя), 

                                                                                         проживающего по адресу: 

                                                                                         

                                                                                         _____________________________                                                                                                                                                                   
                                                                                                                          

 

ЗАЯВЛЕНИЕ (пишется от руки)  

 

 Прошу предоставить 50 % льготу с______________________________ 
                                                                        (дата приема в детский сад) 

по оплате за присмотр и уход за ребенком  в МБДОУ № 1 моего сына 

(дочери)  

_________________________________________________________________, 
                  (фамилия, имя, отчество ребенка, дата рождения)  

так как я являюсь участником(ветераном) боевых действий,  

призывником по частичной мобилизации. 

К заявлению прилагаю: 

1. Копию свидетельства о рождении ребенка; 

2. Копию паспорта; 

3. Копию удостоверения участника боевых действий; 

4. Справку из военкомата - оригинал;   

5. Копию СНИЛСа (родителя и ребенка, на которого распространяется 

льгота); 

 

 

      ______________     ___________         ___________________ 
             (дата)                                       (подпись)                                (расшифровка подписи)  

 

 

 

           О  необходимости ежегодного обновления документов, подтверждающих 

льготу информирован(а).  

 

 

 

            ______________                                                                                                                                                                                                            
              (подпись)  
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