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Центр образования «Притяжение»  
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Резолюция:  
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 Директор МБОУ ЦО «Притяжение» 

О.И.Сурова 
От гр.__________________________  

_____________________________  

_____________________________  

 

 

Заявление 

Прошу  Вас освободить  меня от    родительской платы  за содержание 

(присмотр и уход) моего  ребенка(Ф.И.О., год рождения  ребенка): 

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

________________________________________________________________ 

Прилагаю следующие копии  документов: 

- копия справки медико-социальной экспертизы об установлении инвалидности 

либо иной подтверждающий документ (в отношении детей-инвалидов);  

-копия справки отдела опеки и попечительства, решение (постановление) о 

назначении опекуном либо иной подтверждающий документ (в отношении детей-

сирот, либо оставшихся без попечения родителей);  

-копия медицинской справки профильного врача-специалиста либо иной 

подтверждающий документ (в отношении детей с туберкулезной интоксикацией). 

-копия документа подтверждающего личность родителя ( законного представителя) 

ребенка 

Мне  разъяснено, что заявление об освобождении от родительской платы 

подается родителями (законными представителями) в дошкольную 

образовательную организацию 2 раза в год, в 1-ом полугодии документы должны 

быть поданы не позднее 30 декабря каждого года, во 2-ом полугодии документы 

должны быть поданы не позднее 30 июня каждого 

года___________подпись____________дата 

Мне так же известно, что в случае подачи документов в иные сроки 

родительская плата не взимается со дня поступления от родителей (законных 

представителей) заявления с приложением необходимых документов до окончания 

каждого полугодия____________________ подпись____________дата 

Обо всех изменениях в персональных данных, указанных в заявлении, 

обязуюсь уведомлять образовательную организацию, реализующую основную 

образовательную программу дошкольного образования в письменном виде, в  



течении 10-ти дней со дня их изменения_________________________ 

подпись________________дата 

Я (ФИО) заявителя_____________________________________________________ 

в соответствии с Федеральным законом №152-ФЗ «О персональных данных» 

свободно, в своей воле и в своем интересе даю согласие Муниципальному 

бюджетному образовательному учреждению Центру образования «Притяжение» 

городского округа  Спасск-Дальний расположенному по адресу: ул. Матросова,8, 

г.о. Спасск – Дальний, Приморский край 692245, телефон: 8 (42352)2-10-06, 

мatroskin-spassk@yandex.ru., на обработку своих персональных данных и данных 

моего ребенка (ФИО, дата рождения) 

_______________________________________________________________________

на следующие действия: 

- обработку, размещение, распространение  персональных данных, как без 

использования средств автоматизации, так и с их использованием , передаче 

третьим лицам для обработки и  предоставления персональных данных по 

поручению Муниципального бюджетного образовательного учреждения Центра 

образования «Притяжение» городского округа  Спасск-Дальний расположенному 

по адресу: ул. Матросова,8, г.о. Спасск – Дальний, Приморский край 

692245Телефон: 8 (42352)2-10-06, мatroskin-spassk@yandex.ru. 
 

_________________________                                                     

_________________________ 

        (дата)                                                                                                    (подпись)         
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