Заведующему МБДОУ

«Детский сад № 17»

М.Н.Трусовой

от __________________________________

Ф.И.О.
зарегистрированного по месту

жительства (прописка):

_________________________________________________________________________

СНИЛС(заявителя)______________________

СНИЛС (ребенка) ______________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу Вас установить льготную оплату за содержание моего ____________________ ребенка _____________________________________________

(первого, второго, третьего)                                                                                                                         (ФИО ребенка, дата рождения)
посещающего группу № ____ МБДОУ «Детский сад № 17» в размере ______%
на период с _________________ по _______________

_________________________
«___»_________20__г.

подпись
Документы, подтверждающие наличие у семьи права на льготу, прилагаются.
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