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Приложение № 1 

к Положению о признании граждан 

малоимущими для снижения платы, 

взимаемой с родителей за присмотр и 

уход за детьми в муниципальных 

дошкольных образовательных 

организациях, и обеспечения 

питанием обучающихся в 

муниципальных образовательных 

учреждениях муниципального 

образования «Мирный» 

 

Начальнику МУ «Управление 

образования и социальной сферы»  

от ______________________________ 

________________________________ 

проживающего(ей) по адресу: 164170 

г. Мирный._______________________  

паспорт серия ________№ ______ 

выдан____ ______________________ 

________________________________ 

Дата рождения____________________ 

Тел.:____________________________ 

СНИЛС _________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

На основании представленных сведений прошу признать меня и членов моей семьи 

малоимущими для снижения платы, взимаемой с родителей за присмотр и уход за детьми 

в  муниципальных дошкольных образовательных организациях, и (или) обеспечения 

питанием обучающихся в муниципальных образовательных учреждениях 

муниципального образования «Мирный» 
1. Фамилия, имя, отчество 

члена семьи 

Родственные 

отношения с 

заявителем 

Адрес регистрации по 

месту жительства 

Отношение к 

работе, учебе 

    

Паспортные данные (серия, 

номер) 

Дата выдачи Место рождения 

 

Дата рождения 

    

2. Фамилия, имя, отчество 

члена семьи 

Родственные 

отношения с 

заявителем 

Адрес регистрации по 

месту жительства 

Отношение к 

работе, учебе 

    

Паспортные данные (серия, 

номер) 

Дата выдачи Место рождения 

 

Дата рождения 

 

 

   

3. Фамилия, имя, отчество 

члена семьи 

Родственные 

отношения с 

заявителем 

Адрес регистрации по 

месту жительства 

Отношение к 

работе, учебе 
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Паспортные данные (серия, 

номер) 

Дата выдачи Место рождения 

 

Дата рождения 

    

4. Фамилия, имя, отчество 

члена семьи 

Родственные 

отношения с 

заявителем 

Адрес регистрации по 

месту жительства 

Отношение к 

работе, учебе 

    

Паспортные данные (серия, 

номер) 

Дата выдачи Место рождения 

 

Дата рождения 

    

5. Фамилия, имя, отчество 

члена семьи 

Родственные 

отношения с 

заявителем 

Адрес регистрации по 

месту жительства 

Отношение к 

работе, учебе 

    

Паспортные данные (серия, 

номер) 

Дата выдачи Место рождения 

 

Дата рождения 

    

 6. Фамилия, имя, отчество 

члена семьи 

Родственные 

отношения с 

заявителем 

Адрес регистрации по 

месту жительства 

Отношение к 

работе, учебе 

    

Паспортные данные (серия, 

номер) 

Дата выдачи Место рождения 

 

Дата рождения 

    

 

Кроме меня и членов моей семьи в квартире зарегистрированы и проживают иные  

граждане, не являющиеся членами моей семьи: 

_____________________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 
К  заявлению прилагаю следующие документы: 

1). Сведения о доходах за 6 календарных месяцев, предшествующих месяцу подачи 

заявления в количестве _________ шт. 

2). Справку о составе семьи. 

3). Копии документов, удостоверяющих личность _______ шт. 

4). Копии иных документов _________ шт. 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

Я и совершеннолетние члены моей семьи предупреждены об ответственности за 

предоставление недостоверных или неполных сведений о составе и доходах семьи. 

Я и члены моей семьи даем согласие на проверку указанных в заявлении сведений 

и на запрос необходимых для рассмотрения заявления документов. 

Я и члены моей семьи согласны на обработку персональных данных  

уполномоченными органами местного самоуправления. 

Свидетельство о признании семьи малоимущей или уведомление об отказе в 

признании семьи малоимущей прошу выдать (направить)____________________________ 

 

Дата подачи заявления ________________       Подпись заявителя __________________ 
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Приложение № 2 

к Положению о признании граждан 

малоимущими для снижения платы, 

взимаемой с родителей за присмотр и 

уход за детьми в муниципальных 

дошкольных образовательных 

организациях, и обеспечения 

питанием обучающихся в 

муниципальных образовательных 

учреждениях муниципального 

образования «Мирный» 

 

СВИДЕТЕЛЬСТВО 

о признании семьи малоимущей  
для снижения платы, взимаемой с родителей за присмотр и уход за детьми в  

муниципальных дошкольных образовательных организациях, и (или) обеспечения 

питанием обучающихся в муниципальных образовательных учреждениях 

муниципального образования «Мирный» 

от __________ N_____ 

 

Дано  ____________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество гражданина-заявителя) 

проживающему(ей) по адресу: г. Мирный, ул. __________ д. __ кв.__, 

в том, что он (она) и члены его (ее) семьи в составе: 

N п/п Фамилия, имя, отчество 
Дата 

рождения 
Степень родства 

1.    

2.    

3.    

4.    

признанны малоимущими. 

 

Свидетельство выдается для предоставления в  муниципальные 

образовательные учреждения муниципального образования «Мирный.  

 

Свидетельство действительно с _____________ до ____________ 

 

Заместитель главы Мирного – начальник  

Муниципального учреждения «Управление  

образования и социальной сферы  

администрации Мирного»                                     ___________        _________ 
                                                                                                                            подпись                               Ф.И.О. 
М.П.                                               

 

Ф.И.О. исполнителя 

телефон 
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Приложение № 3 

к Положению  о признании граждан 

малоимущими для снижения платы, 

взимаемой с родителей за присмотр и 

уход за детьми в муниципальных 

дошкольных образовательных 

организациях, и обеспечения 

питанием обучающихся в 

муниципальных образовательных 

учреждениях муниципального 

образования «Мирный» 

 

УВЕДОМЛЕНИЕ 

об отказе в признании семьи  малоимущей  
для снижения платы, взимаемой с родителей за присмотр и уход за детьми в  

муниципальных дошкольных образовательных организациях, и (или) обеспечения 

питанием обучающихся в муниципальных образовательных учреждениях 

муниципального образования «Мирный» 

от ____________ N ___ 

 

Дано _____________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество гражданина-заявителя) 

проживающему(ей) по адресу: г. Мирный, ул. ______________ д.___ кв. ___, 

в том, что он (она) и члены его (ее) семьи в составе: 

 

N п/п Фамилия, имя, отчество 
Дата 

рождения 
Степень родства 

1.    

2.    

3.    

4.    

не признаны малоимущими в связи с: _________________________________ 
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 

Заместитель главы Мирного – начальник  

Муниципального учреждения «Управление  

образования и социальной сферы  

администрации Мирного»                                     ___________        _________ 
                                                                                                                            подпись                               Ф.И.О. 
М.П.                                               

 

Ф.И.О. исполнителя 

телефон 


