
Директору  ГБОУ школа №302 

Захаровой И.В. 

от_______________________________________       

_______________________________________ 

адрес:___________________________________

_________________________________________ 

тел.     ___________________________________  

 

 

 

 
 

Заявление 

Прошу перевести излишне уплаченную родительскую плату за моего 

ребенка______________________________________________________ 
                                                                                             (Ф.И.О.) 

в сумме ________руб. ______коп. посещавшего платную образовательную 

услугу «________________», педагог_____________ на счет плательщика: 

Ф.И.О________________________________________________________ 

наименование банка__________________________________________ 

№ счета(в банке)_______________________________________________ 

ИНН(плательщика)________________________________________________________ 

 

                                                       «_____»_____________20___г. 

___________________________ 
                                                                                            (подпись) 

 

Отметки бухгалтера 

 

Сумма____________________________________________________________ 

с лицевого счета________________   КОСГУ _________ Тип обеспечения ПД. 

 на счет плательщика ________________________________________________  
                                                                 (Ф.И.О.)                   
_________________________________________________________________ 

                                                                                       (№ счёта в банке) 

 

 

 

 

 

Бухгалтер  _________________/__________________________/ 
                                   (подпись)                                  (Ф.И.О.) 


