
	Государственное 
учреждение образования
«Детский сад № 3 г. Старые Дороги»
ЗАЯВЛЕНИЕ
_____________№_____
                  (дата)
  
	Заведующему государственным                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                учреждением образования
«Детский сад № 3 г. Старые Дороги»
Непочелович В.Н.
____________________________________
         фамилия, имя, отчество одного из законных представителей
зарегистрированного(ой) по месту жительства:
____________________________________
____________________________________
Контактный телефон: _________________
                                                                                       домашний
____________________________________
рабочий, мобильный












Прошу снизить плату на _________% за питание моего ребёнка _______________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, дата рождения)
с________________20___, как семье, воспитывающей _____________детей, на основании постановления Совета Министров Республики Беларусь от 27.03.2014г. № 266 «О внесении изменений и дополнений в постановление Совета Министров Республики Беларусь от 29 февраля 2008 г. № 307 «О размере и порядке взимания платы за питание детей, получающих дошкольное образование, специальное образование на уровне дошкольного образования».
Копия удостоверения многодетной семьи прилагается.

                                                       __________           ___________________
                                                                                    (подпись)                                       (Ф.И.О.)

