
Приложение5

Директору МКОУ « СОШ№6 им. 
М.Ю. Лермонтова» г.Баксана
                                                                                    Шогеновой Ф.З.
                                                                                           ________________________________  
                                                                                            Ф.И.О родителя (законного представителя) полностью
                                                                                   ________________________________  
                                                                                            адрес 
                 ________________________________  
                                                                                             телефон


О предоставлении льгот по оплате за содержание ребенка
в дошкольных группах МКОУ «СОШ №6 г.Баксана»

	В соответствии с  законом Российской Федерации от 29.12.2012г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», Федеральным законом от 06.10.2003г. №131-ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации» и приказом Министерства образования и науки Кабардино-Балкарской Республики от 26.11.2013г. №1216. Постановлением главы местной администрации г.о. Баксан «Об утверждении порядка предоставления и финансирования мер социальной поддержки отдельным категориям граждан по ежемесячной оплате, взимаемой с родителей за содержание детей в муниципальных дошкольных образовательных учреждениях Кабардино-Балкарской Республики, реализующих основную общеобразовательную программу дошкольного образования», в целях обеспечения реализации прав граждан на образование. 


Заявление


	Прошу предоставить льготу за содержание в  дошкольных группах МКОУ « СОШ №6» моего ребенка   _______________________________________________________________,
                                                                                 ФИО, дата рождения ребенка  
 
____________________________________________________________________________
причина предоставления льготы




Документы (копии) подтверждающие право на льготу прилагаются.

Дата_____________

Подпись__________
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