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Заведующему МБДОУ «Детский сад № 57»
О. В. Мавриной
от __________________________________

____________________________________
дата рождения _______________________

СНИЛС _____________________________
проживающей     по адресу:

____________________________________

 ___________________________________


Заявление


Прошу    предоставить      мне льготу в размере 100% за содержание моего ребенка ______________________________________ дата рождения _______________ в детском саду

СНИЛС ____________________ так  на он является (виражным), с туберкулезной интоксикацией 
« ___ »_____________20 ___г.                    ______________________________

                                                                                               подпись

Заведующему МБДОУ «Детский сад № 57»
О. В. Мавриной
от __________________________________

____________________________________
дата рождения _______________________

СНИЛС _____________________________
проживающей     по адресу:

____________________________________

 ___________________________________


Заявление


Прошу    предоставить      мне льготу в размере 100% за содержание моего ребенка ______________________________________ дата рождения _______________ в детском саду

СНИЛС ____________________ так  на он является (виражным), с туберкулезной интоксикацией 
« ___ »_____________20 ___г.                    ______________________________

                                                                                               подпись

Заведующему МБДОУ «Детский сад № 57»
О. В. Мавриной
от __________________________________

____________________________________
дата рождения _______________________

СНИЛС _____________________________
проживающей     по адресу:

____________________________________

 ___________________________________


Заявление


Прошу    предоставить      мне льготу в размере 100% за содержание моего ребенка ______________________________________ дата рождения _______________ в детском саду

СНИЛС ____________________ так  на он является (виражным), с туберкулезной интоксикацией 
« ___ »_____________20 ___г.                    ______________________________
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Заведующему МБДОУ «Детский сад № 57»

О. В. Мавриной

от __________________________________


зарегистрированного(ой)     по адресу:

____________________________________


 ___________________________________

дата рождения _______________________
СНИЛС ____________________________



Заявление



Прошу    предоставить  мне льготу в размере _________% за содержание моего первого (второго, третьего ребенка) __________________________________________дата рождения_____________


СНИЛС ребенка  ___________________________так как моя семья является малообеспеченной.

« ___ »_____________20 ___г.                                       ______________________________


                                                                                                                     подпись

Заведующему МБДОУ «Детский сад № 57»

О. В. Мавриной

от __________________________________


зарегистрированного(ой)     по адресу:


____________________________________


 ___________________________________

дата рождения _______________________
СНИЛС ____________________________



Заявление



Прошу    предоставить  мне льготу в размере _________% за содержание моего первого (второго, третьего ребенка) __________________________________________дата рождения_____________


СНИЛС ребенка  ___________________________так как моя семья является малообеспеченной.


« ___ »_____________20 ___г.                                       ______________________________


                                                                                                                     подпись


Заведующему МБДОУ «Детский сад № 57»

О. В. Мавриной

от __________________________________


зарегистрированного(ой)     по адресу:


____________________________________


 ___________________________________

дата рождения _______________________
СНИЛС ____________________________



Заявление



Прошу    предоставить  мне льготу в размере _________% за содержание моего первого (второго, третьего ребенка) __________________________________________дата рождения_____________


СНИЛС ребенка  ___________________________так как моя семья является малообеспеченной.


« ___ »_____________20 ___г.                                       ______________________________


                                                                                                                     подпись



