	Заведующему МБДОУ д/с № 9
Куконковой Ирине Александровне

от_____________________________________________
                                                   (Ф.И.О. родителя полностью)
зарегистрированной(ого)  по  

адресу:_________________________________________

_______________________________________________

 Контактный телефон:_____________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу предоставить с _____________20____ г. компенсацию части родительской платы из городского бюджета за содержание (присмотр и уход) моего первого ребенка
 ____________________________________________________________________________________
(фамилия, имя ребенка, дата рождения)

В МБДОУ д/с № 9, реализующем основную образовательную программу дошкольного образования (группа ________________), в размере 80 %, на первого ребенка для семей, в которых один из родителей (законных представителей) является работником муниципальной образовательной организации, реализующей образовательную программу дошкольного образования, - на период работы родителя (законного представителя) в данной организации.

Компенсацию части родительской платы прошу перечислять на счет ____________________________________________________________________________________.

Основание:Решение Думы города Нижнего Новгорода от 17.12.2025 № 119 «Об установлении льготных категорий воспитанников и обучающихся в муниципальных дошкольных и общеобразовательных организациях муниципального образования городской округ город Нижний Новгород». 
[bookmark: _GoBack]

К заявлению прилагаю следующие копии документов:
1. Ксерокопию свидетельства о рождении  ребенка;
2. Ксерокопию паспорта гражданина России (или иного документа, удостоверяющего личность) родителя(законного представителя) ребенка;
3. Документы, подтверждающие, что заявитель занимает штатную должность в образовательной организации, реализующей образовательную программу дошкольного образования;
4. Реквизиты счета карты МИР

Обо всех изменениях, влекущих за собой изменения в назначении и предоставлении компенсации части родительской платы, обязуюсь извещать в течение 14 дней.
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