ДиректоруМОУ «ТСШГК №
О.Г. Попеску

от_______________________________________

(фамилия, имя, отчество (при наличии))

Документ, удостоверяющий личность: ______________________________________________
(серия, номер, кем выдан, дата выдачи)
______________________________________________ ______________________________________________
Адрес регистрации по месту жительства (пребывания)
на территории Приднестровской Молдавской Республики,
указанный в документе, удостоверяющем личность: ______________________________________________   ______________________________________________     ______________________________________________

Контактные телефоны: _________________________               _______________________________________________
Адрес электронной почты: ___________________

Заявление
о выплате денежной компенсации взамен продуктового набора
за учебные дни в период с 29 марта по 30 апреля 2021 года 


Прошу Вас выплатить мне денежную компенсацию взамен продуктового набора размере 362,50 рубля, предусмотренной действующим законодательством Приднестровской Молдавской Республики,предназначенного моему   ребенку______________________________________________________________________

(фамилия,имя,отчество(приналичии)ребенка) учащемуся_____________________________________
(наименование организации образования, класс, группа)

путем зачисления денежных средств на мой счет № __________________________, открытый в ____________________________________________________.
                                             (наименование банка). 

«___» ___________ 20___ г.               _________________________     подпись заявителя 
В случае первичного обращения в адрес администрации учреждения к заявлению прилагаются:

 1) копия документа, удостоверяющего личность заявителя; 

2) копия свидетельства о рождении ребенка;

 3) копия уведомления об открытом счете в банке (либо документ (его копия), выданный кредитной организацией (либо полученный из систем дистанционного обслуживания клиентов), содержащий информацию о владельце и номере счета).

В случае повторного обращения в адрес администрации учреждения в  заявлении указывается :

- копии документов дающих право на получение компенсации взамен продуктового набора прилагались к заявлению за сентябрь и октябрь 2020 года или к заявлению за ноябрь и декабрь 2020 г.
Примечание: 

1. Гражданин несет ответственность за достоверность информации, указанной в заявлении. 

2. Заявление заполняется разборчивым почерком, печатными буквами или на печатном устройстве.
