
                                                                       Заведующему
                                                                       Муниципальным дошкольным образовательным
                                                                       учреждением «Детский сад №24 п.Хмельники»
                                                                       Кирилловой Татьяне Вячеславовне
_____________________________
  (ФИО)

_____________________________________
___________________________________
____________________________________
 (адрес)

Заявление.
Я,	
(полностью ФИО)
Прошу произвести выплату компенсации за моего ребёнка:
________________________________________________________________,
(фамилия, имя, дата: число, месяц, год рождения)

посещающего МДОУ «Детский сад № 24 п.Хмельники» в соответствии с Федеральным Законом от 29.12.2012 г. № 273 – ФЗ «Об образовании в РФ», Законом Ярославской области от 24.12.2018г. № 92-з «Социальный кодекс Ярославской области»,приказом департамента образования Ярославской области от 11.02.2019 № 04-нп «О внесении изменения в приказ департамента образования Ярославской области  от 25.03.2014 №10-нп» « Порядок назначения и выплаты компенсации части родительской платы за присмотр и уход за детьми, осваивающими образовательные программы дошкольного образования в организациях, осуществляющих образовательную деятельность»
      Ответственность за достоверность документов, представленных для получения компенсации, несёт заявитель.




«____»__________________20_______г.                            _______________________

                                                                                                                  подпись

































