
Директору  МБДОУ ЦРР-ДС 

ст. Северской  

МО Северский  район 

Левадко Л.Г. 

__________________________ 

 __________________________ 
Фамилия, имя,, отчество 

                                                                                 __________________________ 

___________________________                                                                            
                                                         проживающий по адресу 

                                                                              

Паспорт серия ______________ № ________________ 
                                                                               ___________________________ 

____________________________                                                                                                            

 Выдан: «___»____________ 20__ г 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 

 

Прошу  перечислить переплату родительской платы  по МБДОУ ЦРР – 

ДС ст. Северской МО Северский район в сумме ________ 

__________________________________________________________________ 

за моего ребёнка ___________________________________________________ 
                                                                                  (фамилия, имя, отчество, дата рождения)  

Посещавшего группу __________________________________________ 
                                                                                                         (наименование группы) 

на счёт №  ______________________________________________________  

банка  _______________________ 
                                         ( указать наименование банка) 

 

 

 

 

 

_________      _________________                      __________________________ 
     дата                                          подпись                                                                                          расшифровка подписи                                                                                  

 

 

 

 

 

 

 


