
 
 

заявление​ ​  
«___» ___________ 20___ г.​
​  

Заведующему  
государственного учреждения образования     
«Детский сад № 107 г. Могилева» 
Кузьмичевой О.О. 
___________________________________________  
(фамилия, инициалы одного из законных представителей) 
Проживающего(ей) по адресу:_________ 
___________________________________________ 
контактный телефон:_________________ 

Прошу  снизить плату за питание моему ребёнку_________________________ 
 _____________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество, дата рождения полностью) 
в размере _____%,  основание для снижения платы за питание:_________________  
_________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________ 

(наименование  учреждения дошкольного образования) 
К заявлению прилагаю: 
          (нужное подчеркнуть) 

         1. справка о том, что ребёнок посещает иное учреждение дошкольного образования 
         2. справка о составе семьи​  
         3. свидетельство о рождении детей 
         4.удостоверение многодетной семьи  
         5.удостоверение на право представления интересов подопечного  
         6. удостоверение инвалида 
                           _____________________     (__________________________) 
 
                                                               ( подпись)                                                                      (Ф.И.О.) 
 
 
 
__________________________________________________________________________________________________ 
 
В случае возникновения в течение года обстоятельств, влекущих за собой 
прекращение освобождения платы за питание, родители обязаны известить об этом 
государственное учреждение образования «Детсий сад №107 г.Могилева». 
 
 
 
Ознакомлен(а):     _____________________     (__________________________) 
                                             (подпись)                                      (Ф.И.О.) 
         
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 


