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Начальнику Отдела образования администрации
                города Новочебоксарска Чувашской Республики

                                 _________________________________________________
                                 (Ф.И.О. (последнее - при наличии) 
 родителя (законного представителя)                            
                                 

                                 Паспорт серии _________________ № ________________
                                 _________________________________________________
                                 _________________________________________________
                                              (кем, когда выдан)
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З А Я В Л Е Н И Е
о назначении компенсации родительской платы

Прошу  Вас  назначить ежемесячную денежную компенсацию родительской платы, в соответствии с постановлением администрации города Новочебоксарска Чувашской Республики № 366 от « 25 »  февраля 2016 г. взимаемую за осуществление присмотра и уход за моим ребёнком __________________________________________________________
                                                                                                                                      (Ф.И.О.)
 в образовательном  учреждении города Новочебоксарска, реализующим программы дошкольного образования 

_______________МБДОУ «Детский сад № 16 «Красная Шапочка»_____________________________________________ 
(наименование ОО)

Мой  сын/дочь является __________________________________________________  ребёнком в моей многодетной семье,                                                                
                                 (первым, вторым, третьим и последующим ребёнком) 

посещающим образовательное учреждение  города Новочебоксарска в соответствии с договором № ______ от «______» _______________ 20___ г.

Компенсацию родительской платы прошу перечислять по следующим банковским реквизитам:

Номер лицевого счета _________________________, открытого в ______________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________
(указать банковские реквизиты, номер лицевого счета, полное наименование
кредитной организации)

К заявлению прилагаю следующие документы:
___________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________



С условиями назначения и выплаты денежной компенсации ознакомлен в полном объёме. 

 
«___» ________________ 20__ г.                                         Подпись ___________________ /______________________/
                                                                                                                   (расшифровка  (фамилия, имя, отчество 
                                                                                                                                                                             (последнее - при наличии) 



Подпись лица, принявшего заявление
______________________________________                                                      ____________________________________
           (дата, подпись)                                                                                                                           (Ф.И.О., (последнее - при наличии)
                                                                                                                                                                                   должность)








СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных

В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27.07.2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» (далее – Федеральный закон) даю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку моих персональных данных, а именно на совершение действий, предусмотренных пунктом 3 статьи 3 Федерального закона, со сведениями, представленными мной в 
Отдел образования администрации города Новочебоксарска
 Чувашской Республики
(наименование уполномоченного органа местного самоуправления)
включая обработку персональных данных в Единой государственной информационной системе социального обеспечения, утвержденной постановлением Правительства Российской Федерации от 14.02.2017 года № 181 «О Единой государственной информационной системе социального обеспечения».
Настоящее согласие дается на период до истечения сроков хранения соответствующей информации или документов, содержащих указанную информацию, определяемых в соответствии с законодательством Российской Федерации.

___________________________                                                    ________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)                                                                              (подпись)

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
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____________________________                                                    ________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)                                                                              (подпись)










  
  
















